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ABSTRAK 
Judul Skripsi          : Formulasi Pati Pregelatinasi Taut Silang Fosfat Dari Bahan 
Dasar Umbi Tire (Amorphophallus onchopillus) Sebagai 
Matriks Tablet Lepas Lambat Aspirin 
Nama Penyusun : Lisa Fitriani 
NIM : 70100113096 
 
Telah dilakukan penelitian tentang formulasi pati pregelatinasi taut silang 
fosfat dari bahan dasar umbi tire (Amorphophallus onchopillus) sebagai matriks tablet 
lepas lambat aspirin. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh matriks 
PTPF terhadap kinetika pelepasan aspirin dari tablet. Tablet dibuat dengan metode 
kempa langsung dalam 4 formula yang didasarkan atas variasi konsentrasi PTPF 10% 
(F I), 20% (F II), 30% (F III), dan F IV sebagai kontrol negatif tidak menggunakan 
PTPF. Tablet yang dihasilkan diuji sifat fisiknya meliputi keseragaman bobot, 
keseragaman ukuran, kerapuhan dan kekerasan. Selain itu dilakukan pula uji disolusi 
pelepasan obat. Uji disolusi pelepasan obat menggunakan medium cairan lambung 
buatan dengan pH1,2, kecepatan 50 rpm, pada suhu 37oC±0,5oC selama 8 jam. 
Hasil uji disolusi pelepasan obat menunjukkan F I mengikuti kinetika 
pelepasan orde dua persamaan eksponensial, F II mengikuti kinetika pelepasan orde 
nol persamaan linear, F III dan F IV mengikuti kinetika pelepasan model orde kedua, 
dengan mekanisme pelepasan higuchi.  Selain PTPF, laktosa anhidrat juga 
mempengaruhi pelepasan obat sebagai mana pada pelepasan obat pada F IV. 
. 
 
 
 
 
Kata Kunci :  Aspirin, Tablet Lepas Lambat, Pati Tire Pregelatinasi, Taut Silang 
Fosfat. 
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ABSTRACT 
Tittle               : Formulation Of Starch Pregelatination With Croos-Linking Phosphate 
From Tire Ambient Base Material (Amorphophallus onchopillus) As A  
Matrix Slow-Release Tablet Aspirin 
Writer           : Lisa Fitriani 
Reg. No : 70100113096 
 
 
A search on the Formulation Of Starch Pregelatination With Croos-Linking 
Phosphate From Tire Ambient Base Material (Amorphophallus onchopillus) As A  Matrix 
Slow-Release Tablet Aspirin ablet of the formulation slow–release dosage of aspirin as 
antiplatelet use matrix pregelatinasi taro starch phosphate (PTPF). This study aims to 
determine the effect of the matrix PTPF the release kinetic of aspirin teblets. Tablets 
manufactured by metod directly felt in form 4 which is based on changes in the 
concentration PTPF 10% (F I), 20% (F II), 30% (F III) and F IV control negative not 
use PTPF. The resulting tablets were tested physical properties include weight 
uniformity, uniformity of size, fragility and violence. In addition the test is also 
carried out the determination of the active substance in the tablet and dissolution test 
the drug release. The release of the drug dissolution test using the medium of stomach 
fluids pH 1,2, 50 rpm, at 37oC ± 0,5oC for 8 hours. 
The results of the dissolution tests show the drug release kinetics F I followed 
the release of the first order exponential equations, F II drug release kinetics followed 
the release of the zero order exponential equations, and F IV follows the release of a 
second order kinetics model, with release mechanism erosion. Furthermore PTPF, 
anhydrous lactose also effect the release of drug when the drug release F III and F IV. 
 
Keyword : aspirin, sustained-release tablets, pre-gelatinized starch tire, cross-links 
phosphate. 
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BAB I 
PENDAHULUAN 
A. Latar Belakang  
Perkembangan teknologi yang semakin canggih. Akan tetapi komponen tablet 
seperti zat aktif, bahan  pengisi, bahan pengikat, bahan penghancur, bahan pelicin, 
bahan pewarna, bahan pengaroma dan bahan pemanis yang digunakan umumnya 
berasal dari bahan-bahan sintetik. Hal ini yang menyebabkan rata-rata harga tablet 
menjadi mahal. Untuk itu dicari terobosan dengan memanfaatkan bahan dari alam 
sebagai pengganti bahan sintetik tersebut, sehingga dapat mengurangi biaya produksi 
tablet yang pada akhirnya menghasilkan tablet yang memiliki harga jual yang relatif 
murah (Tiara, 2014; 2). 
Umbi tire merupakan salah satu kekayaan alam yang dimiliki Indonesia. Umbi 
tire (Amorphophallus oncophyllus) termasuk tanaman umbi famili Araceae yang 
mengandung Glukomannan cukup tinggi (15-64 % basis kering). Tingginya 
kandungan glukomannan dalam umbi tire membuat tanaman ini banyak dicari 
terutama industri pangan dan kesehatan (Arif, dkk., 2013 : 1). 
Pati alami umumnya memiliki sifat alir dan kompresibilitas yang kurang baik. 
Oleh karena itu, pati harus memenuhi spesifikasi persyaratan farmasetik yang 
diinginkan oleh industri farmasi agar dapat digunakan sebagai bahan tambahan. Salah 
satu cara untuk memperbaiki sifat pati yang kurang baik adalah dengan melakukan 
modifikasi terhadap pati (Suheri, dkk. 2015: 208). 
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Penelitian produk pati modifikasi sudah digunakan sebagai bahan tambahan 
dalam industri pangan untuk meningkatkan kualitas dan nilai fungsionalnya, juga 
dalam industri farmasi sebagai tambahan dalam pembuatan tablet dan keperluan 
farmasi lainnya. Modifikasi pati adalah perlakuan tertentu yang diberikan 
sehingga diperoleh sifat yang lebih baik atau mengubah beberapa sifat tertentu 
(Pentury, dkk. 2012: 20). 
Menurut Martodihardjo dalam penelitian Dodit Ari Wibowo, dkk (2011) 
Sediaan lepas lambat akhir-akhir ini mendapat perhatian yang semakin banyak, ini 
disebabkan beberapa faktor antara lain penggunaan obat yang efisien. Pola kadar 
obat dalam darah yang relatif konstan dan frekuensi penggunaan obat yang relatif 
sedikit. Dalam sediaan lepas lambat obat akan dilepaskan dalam bentuk 
sediaannya dengan kecepatan yang relatif lambat dan terkontrol. Hal demikian itu 
tidak dijumpai pada sediaan konvensional seperti tablet yang hancur dengan cepat 
(Wibowo, dkk. 2011: 92). 
Bentuk obat yang digunakan dalam penelitian ini yaitu aspirin. Aspirin 
pada dosis rendah digunakan sebagai pencegahan infark kedua setelah terjadi 
serangan, dan digunakan untuk profilaksis serangan stroke kedua setelah 
menderita TIA (Transient Ischaemic Attack).  
Menurut Tabandeh dalam penelitian Dodit Ari Wibowo 2011 Formulasi 
aspirin dalam tablet lepas lambat tidak hanya memberikan konsentrasi dalam 
plasma yang konstan tetapi juga dapat menurunkan efek samping tersebut. 
Dengan demikian aman digunakan dan dapat meringankan keluhan pasien 
(Wibowo, dkk. 2011: 92). Aspirin sebagai  platelet inhibitor digunakan pada dosis 
rendah yaitu 40mg/hari. Obat ini memiliki waktu paro eliminasi yang pendek 
yaitu sekitar 2-3 jam sehingga harus sering diberikan untuk mempertahankan 
kadar terapi dalam plasma (Tjay & Rahardja. 2010). 
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Produk obat lepat lambat  merupakan bentuk sediaan obat yang dirancang 
untuk melepaskan suatu dosis teraupetik awal obat (dosis muatan) yang diikuti 
oleh suatu pelepasan obat yang lebih lambat dan konstan. Bentuk sediaan tablet 
sustained release dirancang untuk melepaskan suatu dosis terapetik awal obat 
yang diikuti oleh suatu pelepasan obat yang lebih lambat dan konstan. Laju 
pelepasan dosis penjagaan dirancang sedemikian agar jumlah obat yang hilang 
dari tubuh melalui eliminasi diganti secara konstan. Dengan  produk lepas lambat, 
konsentrasi obat dalam plasma yang konstan dapat dipertahankan dengan 
fluktuasi yang minimal (Shargel & Yu, 2005). 
Menurut Czeisler dalam penelitian Juheini 2004 Dalam upaya mencari 
bahan penolong yang relatif murah dan mudah diperoleh pada pembuatan tablet 
dengan metode cetak langsung,maka pada penelitian ini digunakanpati yang telah 
diolah menjadi pati terpregelatinasi dengan cara memanaskan suspensi pati di atas 
suhu gelatinasinya kemudian dikeringkan. Pati terpregelatinasi terdiri dari 
gabungan  granula pati utuh dan  granula pati pecah yang membentukgranula 
lebih besar sehingga memiliki daya alir yang baik dan kompresibel serta dapat 
digunakan sebagai bahan  penolong  dalam  pembentukan cetak langsung  
(Juheini. 2004: 21). 
Menurut Islam, semua ciptaan Allah tidak ada yang sia-sia. Ciptaan Allah 
yang ada di muka bumi ini menjadi sumber pengetahuan dan penelitian bagi kaum 
intelektual (Ulul Albab). Ciri manusia Ulul Albab adalah mereka yang memiliki 
kemampuan dzikir dan fikir yang seimbang . Hal ini sebagaimana disebut dalam 
Q.S Ali-Imram (3) : 190-191, Allah Subhanahu Wa Ta’ala, berfirman: 
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                                   
                                     
                    
 
Terjemahnya: 
Sesungguhnya dalam penciptaan langit dan bumi, dan silih bergantinya 
malam dan siang terdapat tanda-tanda bagi orang-orang yang berakal, 
(yaitu) orang-orang yang mengingat Allah sambil berdiri atau duduk atau 
dalam keadan berbaring dan mereka memikirkan tentang penciptaan 
langit dan bumi (seraya berkata): "Ya Tuhan kami, tiadalah Engkau 
menciptakan Ini dengan sia-sia, Maha Suci Engkau, Maka peliharalah 
kami dari siksa neraka (Kementerian Agama RI, 2012 : 140-141). 
Dalam mengamati ciptaan Allah manusia Ulul Albab, akan memulai 
dengan sikap dzikir  yakni segala sesuatu dijadikan sarana mengingat akan adanya 
Allah Subhanahu Wa Ta’ala. Dari ciptaan Allah tersebut lalu timbul keinginan 
untuk berfikir manfaatnya. Setelah itu muncul pengetahuan bahwa Allah 
Subhanahu Wa Ta’ala menciptakan semua tanpa ada yang sia-sia. Seperti halnya 
dengan salah satu tanaman yang saat ini sudah kurang diperhatikan ternyata dapat 
diolah  menjadi sesuatu yang bermanfaat misalnya umbi tire karena memiliki 
kandungan glukomannan.  
Berdasarkan uraian di atas pada penelitian ini digunakan pati tire 
terpregelatinasi dengan suatu crosslinking agent dengan  tujuan untuk mengetahui 
pengaruhnya terhadap karakteristik fisik tablet lepas lambat aspirin dan 
mendapatkan suatu sediaan yang dapat bertahan dalam lambung selama waktu 
tertentu sehingga dapat mempertahankan efek farmakologi obat.  
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B. Rumusan Masalah 
Berdasarkan  uraian tersebut di atas, maka penelitian ini diarahkan untuk 
menjawab permasalahan sebagai berikut: 
1. Bagaimanakah perubahan karakteristik pati yang telah mengalami taut 
silang dengan fosfat? 
2. Bagaimanakah pengaruh pati umbi tire pregelatinasi terhadap profil 
disolusi aspirin dari tablet? 
3. Bagaimana pandangan islam tentang pemanfaatan tanaman umbi tire 
terhadap pengobatan? 
C. Tujuan Penelitian 
Tujuan penelitian ini adalah: 
1. Mengetahui perubahan karakteristik pati yang telah  mengalami taut silang 
dengan fosfat. 
2. Mengetahui pengaruh pati umbi tire pregelatinasi terhadap profil disolusi 
aspirin dari tablet. 
3. Mengetahui pandangan islam tentang pemanfaatan tanaman umbi tire 
terhadap pengobatan. 
D. Manfaat Penelitian 
Adapun manfaat dari penelitian ini adalah: 
1. Diperoleh formula tablet lepas lambat yang mengandung aspirin sebagai 
antiplatelet dengan pati pregelatinasi umbi tire yang dapat dipaut silang 
untuk digunakan pada pengembangan sistem penghantaran obat.  
2. Diperoleh bahan tambahan (excipient) tablet lepas lambat yang 
mengandung aspirin sebagai antiplatelet dengan pati pregelatinasi umbi 
tire yang dapat dipaut silang untuk digunakan pada pengembangan sistem 
penghantaran obat. 
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E. Definisi Operasional dan Ruang Lingkup Penelitian 
1. Definisi Operasional 
a. Formulasi. formulasi adalah perumusan, memformulasi adalah merumuskan 
atau menyusun dalam bentuk yang tepat.  
b. Tablet lepas lambat. Tablet adalah obat dalam bentuk butiran atau pipih, 
gentel (obat padat), pil; lepas adalah dapat bergerak, tidak melekat lagi atau 
hilang; lambat adalah perlahan-lahan, lambat. Tablet lepas lambat (sustained 
release) adalah efek diperpanjang, efek pengulangan, dan  lepas lambat 
dibuat sedemikian rupa sehingga zat aktif akan tersedia selama jangka waktu 
tertentu setelah obat diberikan. 
c. Aspirin. aspirin adalah obat sakit kepala (pilek, demam), berupa puyer atau 
tablet berwarna putih, asam asetil salisilat.  
d. Antiplatelet adalah obat-obat yang menurunkan agregasi platelet dan 
menghambat pembentukan thrombus di sirkulasi arteri dimana antikoagulan 
mempunyai efek yang sedikit. 
e. Pati pregelatinasi adalah pati ini diperoleh dengan cara memasak pati pada 
suhu pemasakan, kemudian mengeringkannya dengan menggunakan rol-rol 
(drum drying) yang dipanaskan, pada proses ini terjadi kerusakan granula. 
f. Umbi tire/porang. Tire merupakan tumbuhan semak (herba) dengan umbi di 
dalam tanah 
g. Penaut silang (cross-linking agent) merupakan salah satu tipe pati 
termodifikasi yang paling banyak disintesis untuk keperluan industri. Syarat 
utama pati sebagai bahan PTPF (Pati Tire Pregelatinasi Fosfat) harus 
memiliki  kadar amilosa lebih dari 25%. 
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2. Ruang Lingkup Penelitian 
Ruang lingkup penelitian ini adalah pemanfaatan pati umbi tire 
(Amorphopallus onchopyllus)  sebagai matriks  tablet Aspirin dengan metode 
kempa langsung. 
F. Kajian Pustaka 
Pati terpregelatinasi terdiri dari gabungan granul pati utuh dan granul pati 
pecah yang membentuk granul lebih besar sehingga memiliki daya alir yang baik 
dan kompresibel serta dapat digunakan sebagai bahan penolong dalam 
pembentukan cetak langsung. Hasil penelitian terdahulu menunjukkan bahwa 
tablet yang mengandung pati tersebut ada yang memiliki waktu hancur sangat 
lama. Karena pati tersebut dalam air akan menyerap air dan membentuk gel. 
Dengan demikian pati terpregelatinasi diperkirakan dapat digunakan sebagai 
matriks hidrofilik dalam sediaan lepas terkontrol (Juheini. 2004: 21-22).  
Dalam penelitian Maulani, dkk (2012) “Sifat Fungsional Garut Hasil 
Modifikasi Hidroksipropilasi dan Taut Silang” Pati taut silang dapat 
mempertahankan viskositas pasta dan dapat memperbaiki ketahanan pati terhadap 
sejumlah panas pada waktu yang lama, kestabilan pada kondisi asam, dan lebih 
tahan terhadap gesekan mekanis (Maulani. 2012: 61).  
Penelitian Romengga, dkk. 2011 “Sintesis Pati Sagu Ikatan Silang Fosfat 
Berderajat Substitusi Fosfat Tinggi dalam Suasan Basa” pada skala industri, PTSF 
(Pati Taut Silang Fosfat) disintesis menggunakan POCl3 dan campuran garam 
trinatrium trimetafosfat dan trinatrium tripolifosfat (TNMP-TNTP) dalam suasana 
basa. Kerugian penggunaan  POCl3 ialah dapat mencemari lingkungan karena 
sifat toksiknya. Adapun kerugian TNMP-TNTP adalah rendahnya derajat 
substitusi fosfat (DSp). Baik POCl3 maupun TNMP-TNTP, keduanya tidak 
mampu bereaksi tinggi membentuk PTSF. Hal ini disebabkan reagen POCl3 dan 
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TNMP-TNTP hanya mampu membentuk ikatan taut silang hanya pada bagian 
permukaan granul pati. Salah satu ragen fosforilasi terbaru yang mampu 
meningkatkan DSp pada PTSF adalah Na2HPO4-NaH2PO4. Kelebihannya, yaitu 
murah, tidak toksik, DSp tinggi, dan amfoter (Romengga, dkk. 2011: 118). 
Farmakope Indonesia Edisi V (2014) bahan pengisi untuk kempa langsung yang 
paling banyak digunakan adalah selulosa mikrokristal, laktosa anhidrat, laktosa 
semprot kering, sukrosa yang dapat dikempa dan beberapa bentuk pati 
termodifikasi (Kementerian Kesehatan RI. 2014: 53).  
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BAB II 
TINJAUAN PUSTAKA 
 
A. Uraian Tanaman Umbi Tire (Amorphophallus oncophyllus) 
 
1. Klasifikasi  
Secara taksonomi, tanaman tire mempunyai klasifikasi botani sebagai berikut 
(Sutrisno, 2000: 5). 
Regnum  : Plantae 
Divisi  : Anthophyta 
Subdivisi  : Angiospermae 
Kelas  : Monocotyledoneae 
Famili  : Araceae 
Genus  : Amorphophallus 
Spesies  :Amorphophallus oncopphyllus Prain; Amorphophallus 
Blumei (Schott) engl. 
 
2. Nama Daerah 
Tanaman tire memiliki nama sesuai daerah di Indonesia, seperti porang, iles-
iles, ponang (Jawa), kruwu, lorkong, labing, subeg leres, subeg bali (Madura), acung, 
cocoan oray, (Sunda), kajrong (Nganjuk), badur (Nusa Tenggara Barat)  dan tire 
(Sulawesi Selatan) (Kisroh, 2014; 3). 
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3. Taksonomi dan komposisi dari tanaman umbi tire 
a. Taksonomi dari tanaman tire 
Tire adalah salah satu jenis tanaman dari marga Amorphallus yang termasuk ke 
dalam suku talas-talasan (Araceae). Tanaman tersebut hanya terdapat di daerah tropis 
dan sub-tropis. Di Indonesia tanaman ini belum banyak dibudidayakan dan hanya 
tumbuh secara liar di hutan-hutan, di bawah rumpun bambu, sepanjang tepi sungai 
dan di lereng-lereng gunung. Pemanfaatannya baik untuk industri pangan maupun 
industri non pangan masih sangat sedikit (Sutrisno, 2000; 2). 
Tire mempunyai daun berwarna hijau muda sampai hijau tua dan batang 
bercak putih kehijauan. Permukaan tangkai daun halus dan licin dan permukaan daun 
halus bergelombang. Tanaman tire juga memiliki bentuk anak helaian daun 
berbentuk elip dengan ujung daun runcing. Letak batang bersatu berada sebelah atas 
umbi, di dalam tanah. dengan warna luar umbi batang kuning kecoklatan atau krem 
atau coklat dengan bentuk umbi batang bulat agak lonjong berserabut akar dengan 
bangun teratur, permukaan umbi yang kasar (Sumarwoto, 2005; 187-189). 
Tire mempunyai siklus pertumbuhan yaitu periode vegetasi dan istirahat. 
Periode vegetasi berlangsung pada musim hujan, sedangkan periode istirahat pada 
musim kemarau. Periode vegetasi berlangsung sekitar 5 – 6 bulan, yaitu pada saat 
ditanam sampai tumbuh daun (Van Steenis, 2006; 133). 
Tire sering terdapat pada pekarangan yang tidak ditanami, di tepi hutan, di 
bawah rumpun bambu, sepanjang tepi sungai juga di daerah sekitar gunung berapi. 
Jenis lain yang mirip sekali dengan iles-iles adalah suweg (A. ampanulatus). Suweg 
mempunyai batang semu yang berwaran hijau dengan belang-belang putih dan 
sedikit berbintil-bintil (Sutrisno, 2000; 6). 
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b. Komposisi kimia umbi 
Amorphophallus spesies telah dikenal di Asia sebagai tanaman penghasil 
umbi (corm) bernilai ekonomis tinggi. Pengolahan umbi tire menghasilkan tepung 
sebagai bahan yang dapat dimanfaatkan sebagai pengganti agar-agar dan gelatin 
sebagai bahan pembuatan film negatif, isolator, dan seluloid  karena sifatnya mirip 
selulosa. Apabila larutan mannan atau glukomannan dicampur dengan gliserin atau 
natrium hidroksida, dapat dibuat bahan kedap air. Di samping itu glukomannan juga 
dapat digunakan untuk menjernihkan air dan memurnikan bagian-bagian koloid yang 
terapung dalam industri bir, gula, minyak, dan serat. Bagi industri farmasi, 
kemampuan parutan porang segar dapat menyembuhkan luka, selain itu dapat diolah 
sebagai bahan perekat tablet dan pembungkus kapsul (Serafinah, 2007; 12). 
Karbohidrat umbi tire terdiri atas pati, mannan, serat kasar, gula bebas serta 
poliosa lainnya. Komponen lain yang terdapat di dalam umbi tire adalah kalsium 
oksalat. Adanya kristal kalsium oksalat menyebabkan umbi terasa gatal. 
B. Tablet 
Tablet adalah sediaan padat kompak, dibuat secara kempa cetak, dalam 
bentuk tabung pipih atau sirkuler, kedua permukaannya rata atau cembung, 
mengandung satu jenis obat atau lebih dengan atau tanpa zat tambahan. Zat 
tambahan yang dapat digunakan dapat berfungsi sebagai zat pengisi, zat 
pengembang, zat pengikat, zat pelicin, zat pembasah atau zat lain yang cocok 
(Departemen kesehatan RI. 1979: 6). 
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Tablet adalah sediaan obat padat takaran tunggal. Sediaan ini dicetak dari 
serbuk kering, kristal atau granulat, umumnya dengan penambahan bahan pembantu, 
pada mesin yang sesuai, dengan menggunakan tekanan tinggi. Tablet dapat memiliki 
bentuk silender, kubus, batang dan cakram, serta bentuk seperti telur atau peluru. 
Kesempurnaan dimiliki bentuk bundar, bentuk melengkung cembung ganda atau 
bentuk cakram. Garis tengah tablet pada umumnya berukuran 5 – 17 mm, sedangkan 
bobot tablet 0,1 – 1 g (Voigt. 1995: 166). 
1. Keuntungan Tablet 
Sediaan obat dalam bentuk tablet mempunyai keuntungan dibandingkan 
sediaan lain (Lachman. 2008: 645), yaitu: 
a. Tablet merupakan bentuk sediaan yang utuh dan menawarkan kemampuan 
terbaik dari semua bentuk sediaan oral untuk ketetapan ukuran serta variabilitas 
kandungan yang paling rendah. 
b. Tablet merupakan bentuk sediaan yang ongkos pembuatannya paling rendah. 
c. Tablet merupakan bentuk sediaan oral yang paling ringan dan paling kompak. 
d. Tablet merupakan bentuk sediaan oral yang paling mudah dan murah untuk 
dikemas serta dikirim. 
e. Tablet bisa dijadikan produk dengan profil pelepasan khusus, seperti penglepasan 
diusus atau produk lepas lambat. 
f. Tablet merupakan bentuk sediaan oral yang paling mudah untuk diproduksi 
secara besar-besaran. 
g. Memiliki sifat pencampuran kimia, mekanik dan stabilitas mikrobiologi yang 
paling baik. 
2. Kerugian Tablet 
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Kerugian sediaan tablet dibandingkan sediaan yang lain (Lachman. 2008: 
645-646) adalah: 
a. Beberapa obat tidak dapat dikempa menjadi padat dan kompak tergantung 
keadaan amorfnya, flokulasi atau rendahnya berat jenis. 
b. Obat yang rasanya pahit, obat dengan bau tidak dapat dihilangkan, atau obat yang 
peka terhadap oksigen atau kelembaban udara perlu pengapsulan sebelum 
dikempa  atau memerlukan penyalutan dulu. 
3. Metode Pembuatan Tablet 
Ada tiga metode pembuatan tablet kompresi yang berlaku yaitu metode 
granulasi basah, metode granulasi kering dan cetak langsung. 
a. Granulasi basah 
Metode  granulasi basah merupakan metode yang terluas digunakan orang 
dalam memproduksi tablet kompresi. Langkah-langkah yang diperlukan dalam 
pembuatan tablet dengan metode ini adalah sebagai berikut: menimbang dan 
mencampur bahan-bahan, pembuatan granulasi basah, pengayakan adonan lembab 
menjadi pellet atau granul, pengeringan, pengayakan kering, pencampuran bahan 
pelincir, dan pembuatan tablet dengan kompresi (Ansel. 2008: 261). 
b. Granulasi kering 
Pada metode granulasi kering, granul dibentuk oleh pelembapan atau 
penambahan bahan pengikat ke dalam campuran serbuk obat tetapi dengan cara 
memadatkan massa yang jumlah besar dari campuran serbuk, dan setelah itu 
memecahkannya dan menjadikan pecahan-pecahan ke dalam granul yang lebih kecil. 
Dengan metode ini baik bahan aktif maupun pengisi harus memiliki sifat kohesif 
supaya massa yang jumlahnya besar dapat dibentuk. Metode ini khususnya untuk 
bahan-bahan yang tidak dapat diolah dengan metode granulasi basah, karena 
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kepekaannya terhadap uap air atau karena untuk mengeringkannya diperlukan 
temperatur yang dinaikkan (Ansel. 2008: 269). 
c. Kompresi langsung 
Metode kempa langsung dapat diartikan sebagai  pembuatan tablet dengan cara 
mengempa langsung campuran bahan-bahan yang terbentuk kristal/serbuk tanpa 
mengubah karakteristik fisiknya. Pembuatan tablet dengan metode kempa langsung 
khususnya digunakan untuk bahan-bahan kimia yang mempunyai sifat mudah 
mengalir dan mempunyai sifat kohesif yang memungkinkan untuk cetak langsung 
dalam mesin tablet (Ansel. 2008: 271). 
4. Komposisi Tablet 
a. Bahan pengisi (diluent) 
Bahan pengisi yang sering digunakan antara lain laktosa, pati dan selulosa 
mikrokristal. Bahan pengisi ditambahkan jika perlu ke dalam formulasi agar 
membentuk ukuran tablet yang diinginkan (Ansel. 2008: 263). 
b. Pengikat (binders) 
Zat ini ditambahkan dalam bentuk kering atau cairan selama granulasi basah 
untuk membentuk granul atau menaikkan kekompakan kohesif bagi tablet yang 
dicetak langsung. Contoh bahan pengikat adalah akasia dan tragakan, gelatin, kanji, 
polimer–polimer alam yang telah dimodifikasi seperti alginat, derivat selulosa, 
seperti CMC dan PVP (Voigt. 1995: 359). 
c. Pelicin (Lubrikan) 
Bahan pelicin berfungsi memudahkan mendorong tablet keluar cetakan 
melalui pengurangan gesekan antar dinding dalam ruang cetak dengan permukaan 
sisi tablet. Bahan pemisah bentuk (anti-adherent) berfungsi mengurangi lekatnya 
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massa tablet pada dinding ruang cetak dan permukaan punch serta menghasilkan 
kilap percetakan pada tablet (Voigt. 1995: 359). 
d. Pelincir 
Bahan pelincir berfungsi meningkatkan aliran bahan memasuki cetakan tablet 
dan mencegah melekatnya bahan ini pada punch dan die serta membuat tablet-tablet 
menjadi bagus dan berkilat (Ansel. 2008: 266). 
5. Evaluasi Sifat Fisik Tablet 
a. Keseragaman bobot tablet 
Tablet tidak bersalut harus memenuhi syarat keseragaman bobot yang 
ditetapkan dengan menimbang 20 tablet, menghitung bobot rata-rata tablet. Jika 
ditimbang satu-persatu, tidak boleh lebih dari dua tablet yang masing-masing 
bobotnya menyimpang dari bobot rata-ratanya lebih besar dari harga yang ditetapkan 
kolom A, dan tidak satu tablet pun yang bobotnya menyimpang dari bobot rata-
ratanya lebih dari harga yang ditetapkan kolom B pada Farmakope Indonesia. Jika 
tidak mencukupi 20 tablet, dapat digunakan 10 tablet, tidak satu tablet pun yang 
bobotnya menyimpang lebih besar dari bobot rata-rata yang ditetapkan kolom A dan 
tidak satu tablet pun yang bobotnya menyimpang lebih besar dari bobot rata-rata 
yang ditetapkan kolom B (Departemen kesehatan RI. 1979: 6).  
b. Kekerasan tablet 
Pengukuran dilakukan terhadap 5 tablet memakai alat-alat seperti stoches. 
Cara pengukuran yaitu: letakkan sebuah tablet diantara “anvil” dengan plat datar 
yang diam tablet tersebut dijepit dengan memutar alat penekan. Angka yang 
ditunjukkan oleh jarum penunjuk pada skala dinyatakan sebagai titik nol.  Alat 
penekan diputar kembali sampai retak atau pecah. Angka pada skala dicatat pada saat 
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ini maka kekerasan tablet adalah selisih antara angka pada saat pecahnya tablet 
dengan angka yang dianggap sebagai titik nol (Depkes RI. 1979). 
c. Kerapuhan tablet 
Parameter lain dari ketahanan tablet dalam melawan pengikisan dan 
goncangan adalah kerapuhan. Besaran yang dipakai adalah % bobot yang hilang 
selama pengujian. Alat yang digunakan adalah abresive tester. Faktor-faktor lain 
yang mempengaruhi kerapuhan antara lain banyaknya kandungan serbuk. Kerapuhan 
di atas 1% menunjukkan tablet yang rapuh dan dianggap kurang baik. Kerapuhan 
tablet dihitung dari pengurangan tablet akibat perlakuan, diungkapkan dengan 
persaman berikut ini: 
Kerapuhan = (berat awal - berat akhir)
berat awal
 x 100  
 
C. Sediaan Sustain Release 
Beberapa bentuk sediaan padat dirancang untuk melepaskan obatnya ke 
dalam tubuh agar diserap secara cepat seluruhnya, sebaliknya produk lain dirancang 
untuk melepaskan obatnya secara perlahan-lahan supaya pelepasannya lebih lama 
dan memperpanjang kerja obat. Tipe bentuk obat yang disebutkan terakhir umumnya 
dikenal tablet atau kapsul yang kerjanya controlled-release, delayed release, 
sunteined action, prolonged action, sustained release, prolonged release, timed 
release, slow release, exetended action atau exetended release (Ansel. 2008: 287). 
Sediaan sustain release menyediakan dosis terapeutik awal yang diikuti 
dengan pelepasan granul dalam waktu lama. Tujuan sediaan ini untuk mencapai 
kadar terapeutik dalam darah dalam waktu yang cepat, kemudian mempertahankan 
kadar tersebut dengan pelepasan berkelanjutan pada kisaran terapeutik. Pada 
umumnya bentuk sediaan sustained release dirancang untuk pemakaian satu unit 
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dosis tunggal. Hal ini ditujukan untuk menyajikan pelepasan segera sejumlah obat 
setelah pemakaiannya secara tepat sehingga menghasilkan efek terapeutik yang 
diinginkan, biasanya 8 sampai 12 jam. Keunggulan bentuk sediaan ini menghasilkan 
kadar obat dalam darah yang merata tanpa perlu mengurangi pemberian unit dosis 
(Agustin, dkk. 2015: 177). 
 
 
 
 
 
Gambar 1:  kurva hipotesis level obat dalam darah terhadap waktu untuk bentuk 
sediaan konvensional dan produk penglepasan terkendali (Ansel. 2008: 
293). 
Produk sustained-release adalah obat yang memiliki laju absorpsi dan 
ekskresi sedikit tinggi, obat yang dosisnya relatif kecil, obat yang tidak merata 
diabsorpsi dari saluran cerna dan obat yang digunakan untuk mengobati keadaan 
kronik dari pada yang akut. Obat-obat yang laju absorpsi dan ekskresinya lambat, 
biasanya sifat kerjanya panjang dan tidak diperlukan perubahan sediaannya menjadi 
bentuk sediaan aksi diperlama. Obat yang diberikan dalam dosis besar tidak cocok 
untuk sediaan aksi diperlama, karena unit dosisnya sendiri perlu dijaga supaya kadar 
obat dalam darah yang bekerja terapeutik tetap konstan, akan menjadi terlalu besar 
untuk ditelan oleh pasien. Obat yang diabsorpsi pada laju kecepatan yang berbeda-
beda pada saat obat tersebut melalui saluran cerna bukan calon yang baik untuk 
dijadikan produk sustained-release, karena penglepasan obatnya demikian, absorpsi 
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obatnya pun naik turun, tergantung pada kedudukan obat dalam saluran cerna dan 
pada kecepatan gerakannya pada saluran cerna (Ansel. 2008: 292). 
Sediaan lepas lambat mempunyai beberapa keuntungan antara lain, 
mengurangi frekuensi pemakaian obat, meningkatkan kepatuhan pasien, mengurangi 
terjadinya efek samping, aktifitas obat diperpanjang di siang dan malam hari, mampu 
membuat lebih rendah biaya harian bagi pasien karena lebih sedikit satuan dosis 
yang digunakan (Ansel. 2008: 287). 
D. Pati  
1. Struktur pati 
Pati merupakan sumber utama karbohidrat dalam pangan. Pati merupakan 
cadangan makanan yang terdapat di dalam biji-bijian atau umbi-umbian. Pati atau 
karbohidrat secara umum merupakan bahan organik pertama yang diproduksi dari 
udara dan air dari bahan tanah pada suatu proses fotosintesis dengan menggunakan 
energi radiasi sinar matahari. Pati merupakan campuran 15-20% amilosa dan 80-85% 
amilopektin, yang mengandung sejumlah kecil bahan putih telur (kira-kira 0,1-0,15% 
perekat) kandungan air dari pati yang tidak dikeringkan berkisar antara 10-20% 
(Voigt.1995: 353).  
a. Amilosa 
Amilosa memiliki struktur lurus dengan ikatan α (1,4)-D-glikosidik, lebih 
mudah larut dalam air karena banyak mengandung gugus hidroksil. Kumpulan 
amilosa dalam air sulit membentuk gel sehingga kurang kental dibandingkan 
amilopektin serta lebih mudah membentuk senyawa kompleks dengan asam lemak 
dan molekul organik. Derajat polimerisasi berkisar antara 100 dan 10.000 (Cui. 
2005: 314). 
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b. Amilopektin 
Amolopektin memiliki ikatan α (1,4) dan α (1,6) dengan struktur yang 
bercabang, memiliki sifat yang mudah mengembang dan membentuk koloid dalam 
air. Derajat polimerisasi amilopektin berkisar antara 106 samapai 109 g/mol (Cui. 
2005: 317). 
2. Gelatinisasi pati 
Amilosa dan amilopektin di dalam granula pati dihubungkan dengan ikatan 
hidrogen. Apabila granula pati dipanaskan di dalam air, maka energi panas akan 
menyebabkan ikatan hidrogen terputus, dan air masuk ke dalam granula pati. Air 
yang masuk selanjutnya membentuk ikatan hidrogen dengan amilosa dan 
amilopektin. 
Meresapnya air ke dalam granula menyebabkan terjadinya pembengkakan 
granula pati. Ukuran granula akan meningkat sampai batas tertentu sebelum akhirnya 
granula pati tersebut pecah. Pecahnya granula menyebabkan bagian amilosa dan 
amilopektin berdifusi keluar. Proses masuknya air ke dalam pati yang menyebabkan 
granula mengembang dan akhirnya pecah disebut dengan gelatinisasi, sedangkan 
suhu dimana terjadinya gelatinisasi disebut dengan suhu gelatinisasi.  
3. Modifikasi ikatan silang pada pati (cross linking) 
Pada pemanasan suspensi pati maka ikatan primer yang menyusun molekul 
dalam suatu struktur yang kompak akan pecah karena terjadinya hidrasi granula 
mengisap air dan mengembang, sebagian granula akan mengembang pada suhu yang 
sangat terbatas, pengembangan terjadi pada dua tingkat yaitu setelah gelatinisasi dan 
pendinginan (Koswara. 2009: 20). 
Pati ikatan silang dibuat dengan menambahkan “cross-linking agent” dalam 
suspensi pati pada suhu tertentu dan pH yang sesuai. Dengan sejumlah “cross-linking 
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agent”, viskositas tertinggi dicapai pada temperatur pembentukan yang normal dan 
viskositas ini relatif stabil selama konversi pati. Peningkatan “cross-linking” 
viskositas mungkin tidak mencapai maksimum tapi secara perlahan-lahan meningkat 
sampai pemasakan yang normal, tapi ini tidak untuk semua pati karena ada bahan 
lain yang terdapat dalam pati yang dapat mempengaruhi kecepatan dan perluasan 
pengembangan misalnya gula (Koswara. 2009: 21). 
Keuntungan dari penggunaan metode taut silang adalah dapat menghasilkan 
pati dengan swelling power yg kecil dimana hal ini dapat memperkuat granula pati 
dan menjadi pati lebih tahan terhadap medium asam dan panas sehingga tidak mudah 
pecah pada saat pemanasan. Selain itu, metode taut silang dapat meningkatkan 
tekstur, viskositas, paste clarity, gel strength, dan adhesiveness pati (Raina, 2006: 
561-570). 
Pada setiap tingkatan konsentrasi ikatan silang dapat diamati pengembangan 
granula pati hal ini dapat diamati selama pengolahan. Reaksi yang berlanjut dapat 
rusak struktur granula ini sehingga pengolahan produk jadi sukar untuk ditangani. 
Jadi apa bila dilakukan suatu reaksi kimia maka harus dipergunakan “cross-linking” 
agar produk derivat pati yang dihasilkan akan dapat diatur sesuai dengan 
karakteristik viskositasnya. Berjenis “cross-linking agent” telah banyak digunakan 
seperti hepikhlorohidrin, tri-meta phosphat dimana keduanya sering dipakai untuk 
buatan makanan dan juga industri pati. “Cross-linking agent” lain dipakai dalam 
industri adalah aldehid, di-aldehid, vynil sulfon, di-epoksida, 1, 3, 5, tri-khloro, 1, 3, 
5, tri-akril-5-triazin, n,n-metil etilen bis-akrilamid, bis-hidroksi metil etilen urea, dan 
lain-lain (Koswara. 2009: 21-22). 
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Gambar 2. Modifikasi pati 
E. Obat Antiplatelet 
Pembentukan bekuan memerlukan aktivitas trombosit dan agregasi yang 
diikuti pembentukan trombin. Protease serum ini mengkatalisis produksi fibrin yang 
jika berikatan silang akan mempertahankan bekuan (Mycek. 2001: 195). 
Platelet terlibat dalam pembentukan trombus patologis yang menyebabkan 
infark miokard, stroke, dan trombosis pembuluh perifer. Inhibitor fungsi platelet 
yang kuat telah dikembangkan pada beberapa tahun terakhir. Ketersediaan 
antiplatelet telah membawa suatu revolusi dalam pengobatan kardiovaskular 
(Hardman, dan Limbird. 2014: 1505).  
Fungsi trombosit diatur oleh tiga ketegori zat. Grup pertama terdiri atas zat 
yang dihasilkan di luar trombosit yang berinteraksi dengan reseptor membran 
trombosit, misalnya katekolamin, kolagen, trombin, dan prostasiklin. Kategori kedua 
terdiri dari zat yang dihasilkan di dalam trombosit yang berinteraksi dengan reseptor 
membran, seperti ADP, prostaglandin D2, prostaglandin E2, dan seretonin. Kategori 
ketiga terdiri atas zat yang dihasilkan di dalam trombosit yang bekerja di dalam 
trombosit sendiri, dalam trombosit yang bekerja di dalam trombosit sendiri, seperti 
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prostaglandin endoperoksida dan tromboksan A2, nukleotida siklik cAMP dan 
cGMP, dan ion kalsium (Katzung. 2012: 567). 
Beberapa sasaran untuk obat penghambat trombosit: penghambatan sintesis 
prostaglandin (aspirin), penghambatan agregasi trombosit yang dicetuskan ADP 
(clopidogrel, ticlopidine), dan blokade reseptor glikoprotein IIb/IIIa pada trombosit 
(abciximab, tirofiban, eptifibtide). Dipyridamole dan cilostazol adalah obat 
antitrombosit tambahan (Katzung. 2012: 567). 
F. Uraian Bahan 
1. Aspirin  
Aspirin disamping berkhasiat analgesik dan antiradangnya (pada dosis 
tinggi), obat antinyeri tertua ini pada dosis rendah berkhasiat merintangi 
penggumpalan trombosit. Aspirin juga digunakan pada dosis rendah untuk gangguan 
kardiovaskular berikut: prevensi sekunder dari TIA (transient ischaemic Attack), 
yakni kehilangan kesadaran akibat gangguan sirkulasi di otak; terapi angina pektoris 
instabil; dan pasca pembedahan bypass (Tjay dan Kirana. 2010: 617).  
 
 
 
 
Gambar 3: Struktur aspirin (Sweetman. dkk. 2009: 20) 
 
Nama kimia Aspirin adalah asam asetilsalisilat, asam asetat salisilat dan 2-
asetiloxi-asam bensobat, aspirin berwarna putih, serbuk kristal, tidak berbau tetapi 
bau asam kuat dari asam asetat. Serapan ultraviolet pada panjang gelombang 229 nm, 
dan 276 nm (Florey. 1979: 6-7). Agak sukar larut dalam air, mudah larut dalam 
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etanol (95%) P, larut dalam kloroform P, dan larut dalam eter P. Rumus molekul 
C9H8O4, berat molekul 180,16, suhu lebur 141-144oC. 
Dosis antiagregasi pemberian oral 50-325 mg sekali sehari atau 50-100 mg 
sekali sehari, bioavailabilitas 80-100%, onset PO 5-30 menit, durasi PO 4-6 jam, 
waktu puncak plasma PO 0,25-3 jam, terikat protein ≤ 100 mcg/mL, 90 – 95 %; 100 
– 400 mcg/mL, 70 – 85 %, waktu eliminasi 2-3 jam (dosis rendah), 15-30 jam (dosis 
tinggi), klirens ginjal 80-100% dalam 24-72 jam, eksresi urin 80-100% keringat, air 
liur, tinja (Charles. dkk. 2009). 
Aspirin dosis kecil hanya dapat menekan pembentukan TXA2, sebagai 
akibatnya terjadi  pengurangan  agregasi trombosit.  Sebagai antiplatelet dosis efektif 
aspirin 50-320 mg per hari. Dosis lebih tinggi selain meningkatkan toksisitas 
(terutama perdarahan), juga menjadi kurang efektif karena selain menghambat TXA2  
juga menghambat pembentukan prostasiklin (Gunawan. dkk. 2012: 813).  
Efek samping aspirin adalah mual, muntah, iritasi pada saluran pencernaan 
(Sweetman, dkk. 2009: 20), ulkus dan perdarahan saluran pencernaan atas, disfungsi 
ginjal (terutama apabila sudah terdapat gangguan ginjal sebelumnya), alergi (ruam) 
(Davey. 2003: 331). 
2. Talk  
Nama resmi TALCUM, nama lain Spektan powder, magsil star, steatite, 
rumus molekul Mg3Si4O10(OH)2, serbuk sangat halus, putih, atau putih kelabu, zat 
larut dalam asam, tidak lebih dari 2,0%. Talk adalah material stabil dan 
memungkinkan disterilisasi dengan melakukan pemanasan pada suhu 160oC pada 
waktu kurang dari 1 jam. Itu juga disterilisasi dengan menggunakan Etilen Oksida 
atau radiasi sinar gamma (Rowe. 2009: 728 - 729). Bahan yang digunakan sebagai 
pelicin atau pemacu aliran adalah jenis talk konsentrasi 5%  (Lachman. 2008: 703). 
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3. Laktosa anhidrat 
Laktosa dengan nama resmi LACTOSUM, nama lain CapsuLac, GranuLac, 
Lactochem, lactosum monohydricum, Monohydrate, Pharmatose, PrismaLac, 
SacheLac, SorboLac, SpheroLac, Super Tab 30GR, Tablettose. Nama kimia O-β-D-
Galactopyranosyl-(14)-α-D-glucopyranosemonohydrate [5989-81-1], rumus 
molekul C12H22O11.H2O, berat molekul 360,31 (Rowe. 2009: 364). 
 
 
 
 
Gambar 4. Struktur laktosa (Rowe, dkk. 2009: 364) 
Dalam bentuk padat, laktosa terlihat memiliki variasi bentuk isomerik, 
tergantung pada kristalisasi dan kondisi pengeringan. Laktosa berwarna putih atau 
tidak berwarna dalam bentuk kristalnya maupun serbuk. Tidak berbau, rasa manis. 
Praktis tidak larut dalam kloroform, etanol, dan eter. Larut dalam air dan semakin 
meningkat kelarutannya dengan pemanasan. Stabilitas laktosa adalah jamur tumbuh 
saat kelembapan tinggi. Laktosa berubah menjadi kecoklatan pada penyimpanan, 
adanya reaksi yang dipercepat dengan pemanasan, kondisi basah. Kemurnian dari 
laktosa yang berbeda dapat berubah-ubah dan penting untuk dilakukan evaluasi 
warna, terutama jika tablet sedang diformulasi. Stabilitas warna dari berbagai jenis 
laktosa juga berbeda. Simpan pada wadah yang tertutup baik, dingin dan tempat yang 
kering. Reaksi kondensasi (Maillard-type) seperti terjadi antara laktosa dan senyawa 
amina primer menjadi produk yang berwarna coklat atau kuning. Interaksi Maillard 
juga terjadi antara laktosa dan amina sekunder. Laktosa juga inkompatibel dengan 
asam amino, amfetamin, dan lisinopril (Rowe. 2009: 364-366). 
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Laktosa merupakan bahan pengisi yang paling banyak dipakai karena tidak 
bereaksi dengan hampir semua bahan obat, yang digunakan dalam bentuk hidrat atau 
anhidrat. Laktosa anhidrat mempunyai kelebihan karena tidak bereaksi dengan 
pereaksi maillard yang dapat menimbulkan warna coklat dan perubahan warna  
dengan obat-obat tertentu (Lachman. 2008: 699). 
4. Asam stearat 
Asam stearat merupakan senyawa asam-asam organik padat yang diperoleh 
dari lemak, terutama terdiri dari asam oktadekanobat (C18H36O2) dan asam dekanobat 
(C16H32O). Pemerian zat padat keras mengkilat menunjukkan susunan hablur putih 
atau kuning pucat, mirip lemak lilin. Kelarutan praktis tidak larut dalam air, larut 
dalam 20 bagian etanol (95%) P, dalam 2 bagian kloroform P dan dalam 3 bagian 
eter P (Departemen kesehatan RI. 1979). Untuk itu, asam stearat umumnya lebih 
digunakan sebagai bahan pelicin/lubrikan dengan amilum pregelatinasi (Rowe. 2009: 
103 - 104). Pelincir yang paling banyak dipakai yaitu asam stearat, garam-garam 
asam stearat dan derivat-derivatnya. Bentuk garam yang paling banyak dipakai 
adalah kalsium dan magnesium stearat. Asam stearat efek pelincirnya kurang 
dibanding garam-garamnya dan titik leburnya juga lebih rendah (Lachman. 2008: 
703). 
A. Pandangan Islam tentang Penelitian dan Pengembangan Obat 
Menurut Islam, semua ciptaan Allah tidak ada yang sia-sia. Ciptaan Allah 
yang ada di muka bumi ini menjadi sumber pengetahuan dan penelitian bagi kaum 
intelektual (Ulul Albab). Ciri manusia Ulul Albab adalah mereka yang memiliki 
kemampuan dzikir dan fikir yang seimbang. Hal ini sebagaimana disebut dalam Q.S 
Ali-Imram (3) : 190-191, Allah Subhanahu Wa Ta’ala, berfirman: 
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                                    
                                      
                    
Terjemahnya: 
Sesungguhnya dalam penciptaan langit dan bumi, dan silih bergantinya 
malam dan siang terdapat tanda-tanda bagi orang-orang yang berakal, 
(yaitu) orang-orang yang mengingat Allah sambil berdiri atau duduk atau 
dalam keadaan berbaring dan mereka memikirkan tentang penciptaan langit 
dan bumi (seraya berkata): "Ya Tuhan kami, tiadalah Engkau menciptakan 
Ini dengan sia-sia, Maha Suci Engkau, Maka peliharalah kami dari siksa 
neraka (Kementerian Agama RI. 2012 : 140-141). 
Menurut Shihab, ayat ini menjelaskan sebagian dari ciri-ciri siapa dinamai 
ulul albab yang disebut pada ayat sebelumnya. Mereka adalah orang-orang baik laki-
laki ataupun perempuan yang terus menerus mengingat Allah Subhanahu Wa Ta’ala 
dengan ucapan atau hati dalam seluruh situasi dan kondisi saat kerja atau istrahat, 
sambil berdiri atau duduk atau dalam keadaan berbaring atau bagaimanapun dan 
mereka memikirkan tentang penciptaan, yakni kejadiaan dan sistem kerja langit dan 
bumi dan setelah itu berkata sebagai kesimpulan, Tuhan kami tiadalah Engkau 
menciptakan alam raya segala isinya dengan sia-sia, tanpa tujuan yang hak. Apa 
yang kami alami, atau lihat, atau dengar dari keburukan atau kekurangan. Maha Suci 
Engkau dari semua itu (Shihab. 2002: 370-372). 
Penulis mencoba untuk mengkaji ciptaan Allah Subhanahu Wa Ta’ala yang 
secara kasat mata tidak diperhatikan manfaatnya bagi manusia. Namun, 
sesungguhnya semua yang Allah Subhanahu Wa Ta’ala ciptakan ada manfaatnya.  
Umbi tire, meskipun bahan ini sudah diberdayagunakan, namun 
penggunaannya belum optimal yakni hanya sebatas pada industri tradisional. 
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Namun dengan memanfaatkannya dalam penelitian ini yang dapat digunakan 
sebagai pembantu pembuatan tablet maka dapat digunakan pada industri yang lebih 
modern untuk pembuatan tablet. Umbi tire mengandung pati yang dapat dimodifikasi 
menjadi umbi tire terpregelatinasi sehingga dapat dijadikan bahan pembantu tablet 
cetak langsung yang dengan pemodifikasian lebih lanjut dapat difungsikan sebagai 
matriks tablet lepas lambat yang mengandung bahan obat tertentu. Itulah salah satu 
bukti nyata bahwa Allah Subhanahu Wa Ta’ala tidak menciptakan sesuatu dengan 
sia-sia, pasti semua ada manfaaatnya bagi manusia. 
Dalam surah lain, Allah Subhanahu Wa Ta’ala berfirman, Q.S An-Nahl (16) : 
10 
                              
 
Terjemahnya : 
Dia-lah, yang Telah menurunkan air hujan dari langit untuk kamu, 
sebahagiannya menjadi minuman dan sebahagiannya (menyuburkan) 
tumbuh-tumbuhan, yang pada (tempat tumbuhnya) kamu menggembalakan 
ternakmu (Kementerian Agama RI. 2012). 
Menurut Shihab, ayat ini merupakan perincian argumentasi ke-Esaan Allah 
Subhanahu Wa Ta’ala. Sekaligus uraian tentang aneka nikmatnya. Dalam ayat ini, 
diuraikan tentang tumbuh-tumbuhan yang merupakan bahan pangan dan kebutuhan 
manusia dan binatang. Ayat tersebut juga mengingatkan manusia dengan hujan agar 
mereka mensyukuri nikmat Allah Subhanahu Wa Ta’ala. Dan memanfaatkan dengan 
baik anugerah-Nya (Shihab. 2002: 542). 
Ayat tersebut menerangkan bahwa Allah Subhanahu Wa Ta’ala telah 
menyuburkan atau menumbuhkan tanaman-tanaman untuk digunakan sebaik-baiknya 
oleh manusia. Begitu pula dengan tanaman talas. Allah Subhanahu Wa Ta’ala telah 
menyediakan tanaman tersebut untuk diolah agar dapat dioptimalkan 
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pemanfaatannya. Dengan memodifikasi tanaman tersebut menjadi pati pregelatinasi, 
maka pemanfaatan tanaman tersebut dapat dikatakan optimal karena dapat 
meningkatkan nilai jual dari tanaman tersebut. 
Allah Subhanahu Wa Ta’ala, telah memperlihatkan tanda-tanda kekuasaan-
Nya sebagai pencipta alam semesta beserta seluruh isinya. Olehnya itu, kita sebagai 
khalifah di muka bumi dituntut untuk melakukan penelitian dan pengembangan ilmu 
pengetahuan dan teknologi, khususnya dalam bidang farmasi dengan selalu 
berlandaskan Al-Qur‟an yang merupakan pedoman utama ajaran Islam dan pedoman 
yang sebaik-baiknya menuju kebahagian hidup di dunia dan di akhirat. 
 Ilmu pengetahuan adalah suatu dari berbagai pengetahuan yang masing-
masing mengenai suatu objek pengalaman tertentu yang disusun berdasarkan 
pemikiran yang dapat dijangkau oleh indera manusia yang kebenarannya diuji secara 
ilmiah.  
Dengan proses pembacaan terhadap dua sumber rujukan kebenaran ilmiah 
dan dengan menggunakan suatu metode, maka Allah Subhanahu Wa Ta’ala 
membuka alam pikiran manusia dan mengajarkan setetes ilmu-Nya. Hal tersebut 
terungkap dalam firman Allah Subhanahu Wa Ta’ala Q.S. Al-Alaq (96) : 5. 
           
Terjemahnya:  
Dia mengajar kepada manusia apa yang tidak diketahuinya (Kementerian 
Agama RI. 2012). 
Dalam Al-Qur‟an juga menerangkan bahwa Allah mengangkat derajat orang-
orang yang berilmu, Allah berfirman dalam QS Al-Mujaadilah/58: 11. 
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                                  
                                       
 
Terjemahnya:  
Hai orang-orang beriman apabila kamu dikatakan kepadamu: "Berlapang-
lapanglah dalam majlis", Maka lapangkanlah niscaya Allah akan memberi 
kelapangan untukmu. dan apabila dikatakan: "Berdirilah kamu", Maka 
berdirilah, niscaya Allah akan meninggikan orang-orang yang beriman di 
antaramu dan orang-orang yang diberi ilmu pengetahuan beberapa derajat. 
dan Allah Maha mengetahui apa yang kamu kerjakan (Kementerian Agama 
RI. 2012). 
Dari penjelasan kedua firman Allah Subhanahu Wa Ta’ala di atas, jelas 
disimpulkan bahwa ilmu pengetahuan memiliki peranan yang sangat penting bahkan 
memiliki kewajiban dalam mengembangkannya. Pengembangan ilmu pengetahuan 
serta teknologi (IPTEK) dalam semua bidang semakin pesat. Kemajuan IPTEK saat 
ini diperuntukkan untuk memberi kemudahan pada manusia.  
Dalam dunia medis, kemudahan yang dimaksud adalah memberi kenyamanan 
serta kepatuhan bagi para pengguna obat. Bahkan dalam sebuah hadist Nabi 
menjelaskan semangat tenaga medis memberi pengobatan tanpa mengetahui 
komposisi dari khasiat suatu obat karena dikhawatirkan dia melakukan diagnosa dan 
pemberian pengobatan yang salah. Hal ini misalnya dinyatakan dalam hadist Nabi 
dari „Am bin Syuaib dari ayahnya dari kakeknya bahwa Rasulullah Shallallahu 
‘alaihi wasallam bersabda: 
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Artinya: 
Barangsiapa yang berusaha melakukan tugas medis, sementara sebelumnya 
ia belum mempelajari ilmu pengobatan, maka ia bertanggung jawab 
terhadap hasilnya (H.R. An-Nassa‟I VIII: 52-53). 
 Hadist tersebut di atas menjelaskan bahwa setiap ahli medis memiliki 
kapasitas yang berbeda-beda dokter untuk mendiagnosa, farmasis memberikan 
pengobatan dan lain-lain. Apabila seseorang yang melakukan pengobatan namun 
dangkal ilmu pengobatannya maka ia harus bertanggung jawab terhadap apa yang 
dilakukannya. Setiap yang melakukan tugas medis harus mempertanggung jawabkan 
apa yang dilakukannya karena kelak akan dimintai pertanggung jawaban baik di 
dunia maupun di akhirat. 
 
 
 
 
.  
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BAB III 
METODE PENELITIAN 
A. Jenis dan Lokasi Penelitian 
1. Jenis Penelitian 
Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif dengan metode bersifat 
eksperimental laboratorium. 
2. Lokasi  
Penelitian dilakukan di laboratorium farmasetika dasar Universitas Islam 
Negeri Alauddin Makassar dan Politeknik Kesehatan Makassar Jurusan Farmasi 
hingga diperoleh tablet lepas lambat aspirin sebagai antiplatelet, dilakukan 
pengujian tablet yang selanjutnya dilanjutkan di laboratorium kimia Universitas 
Islam Negeri Alauddin Makassar untuk penentuan kurva baku aspirin dengan 
menggunakan alat spektrofotometri UV-Vis. 
B. Pendekatan Penelitian 
Penulis ini menggunakan pendekatan kepustakaan dan eksperimen. 
Pendekatan kepustakaan adalah pendekatan yang dilakukan untuk menghimpun 
informasi yang relevan dengan topik atau masalah yang diteliti. Pendekatan ini 
didasarkan pada teori-teori yang melingkupi masalah dan bidang penelitian 
dengan memanfaatkan sumber kepustakaan dari buku, jurnal penelitian dan lain-
lain. Pendekatan ini dimaksudkan untuk memperoleh penelitian mengenai metode 
pembuatan dan  metode pegujian tablet lepas lambat, komponen penyusun 
sediaan, khasiat aspirin, penggunaan pati termodifikasi sebagai bahan tambahan 
pembuat sediaan tablet dengan metode kempa langsung serta tinjauan islam yang 
berkaitan dengan penelitian. Pendekatan eksperimental dilakukan dengan 
membuat pati pregelatinasi umbi tire dengan penaut silang fosfat, sediaan tablet 
lepas lambat aspirin sebagai antiplatelet, dan dilakuakan pengujian terhadap pati
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pregelatinasi dan sediaan meliputi uji sudut alir, porositas, uji kekerasan, uji 
kehancuran, penetapan kadar, penetapan kurva baku, disolusi. Pendekatan ini 
dimaksudkan untuk mengetahui pengaruh penggunaan pati pregelatinasi umbi tire 
yang dipaut silang fosfat terhadap pelepasan aspirin dari tablet dan mengetahui 
komposisi penaut silang fosfat yang sesuai dengan sediaan lepas lambat terhadap 
kinetika pelepasan aspirin. 
C. Metode Pengumpulun Data 
Teknik pengumpulan data yang dilakukan peneliti adalah observasi. Observasi 
merupakan suatu teknik atau cara mengumpulkan data dengan melakukan 
pengamatan terhadap suatu proses yang sedang berlangsung. Observasi dilakukan 
dengan dua cara yaitu mengamati dan melakukan pencatatan hasil secara teliti. 
D. Instrumen Penelitian 
1. Alat-Alat yang digunakan 
Alat-alat gelas, alat uji disolusi (labindia), alat uji kerapuhan (sotax), alat uji 
kekerasan (Erweka), mesin pencetak tablet, neraca analitik (kern ALJ 220-4 NM), pH 
meter, pengayak mesh 35, 125, 230, dan 325 (Retsch), oven (Memmert), 
spektrofotometer UV-Vis (Kern ALJ 220-4 NM), magnetik stirer dan stopwatch. 
2. Bahan-bahan yang digunakan 
Air suling, aluminium foil, aspirin, asam klorida, kalium dihidrogen fosfat, 
laktosa anhidrat, asam stearat, natrium hidroksida, parafin cair, talk, pati umbi tire, 
natrium klorida, asam klorida. 
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E. Teknik Pengolahan dan Analisis Data 
1. Pengolahan Sampel 
a. Pengambilan Sampel 
Sampel berupa umbi tire diambil di Kec. Bulukumpa, Kab. Bulukumba 
Sulawesi Selatan. 
b. Pencucian Sampel 
Persiapan bahan, terlebih dahulu umbi tire sebanyak 13 kg dibersihkan dari 
kotoran-kotoran yang melekat lalu dicuci bersih menggunakan air mengalir. Mata 
tunas yang terdapat pada umbi dihilangkan kemudian dikupas kulitnya. Dipotong dan 
diiris-iris kecil menggunakan pisau. Setelah itu, dilakukan perendaman selama 3 hari. 
Setelah itu direndam dalam air dan airnya diganti setiap 6 jam sekali selama 3 hari,  
c. Ekstraksi Pati (Eksawati. 2012: 37-38).  
Umbi tire dibersihkan dari kotoran atau tanah yang menempel dengan air 
mengalir, kemudian dibuka kulitnya, dipotong kecil-kecil, lalu diblender. Hasil 
blenderan diperas dengan menggunakan kain ke dalam wadah hingga ampas tidak 
mengeluarkan air perasan lagi. Suspensi yang dihasilkan didiamkan selama ± 2 jam 
(hingga pati mengendap) di dasar wadah, kemudian ambil patinya. Pati yang 
dihasilkan dikeringkan pada suhu 50oC selama 2 x 24 jam, lalu diayak dengan ayakan 
no. 100. 
d. Pembuatan pati pragelatinasi umbi tire (Eksawati. 2012: 38) 
1. Penentuan suhu gelatinasi  
Ditimbang pati umbi tire sebanyak 42,0 g, lalu disuspensikan ke dalam air 
suling hingga 100,0 mL. Kemudian dipanaskan secara perlahan-lahan sambil diaduk 
dan diamati hingga terbentuk gel, suhu terbentuknya gel ditetapkan sebagai suhu 
gelatinasinya. 
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2. Pembuatan pati terpregelatinasi  
Pasta pati dibuat dengan konsentrasi 42 % b/b berdasarkan bobot kering, 
dipanaskan dengan oven pada suhu gelatin sambil diaduk perlahan-lahan pada suhu 
gelatinnya. Setelah tercapai suhu gelatinasi, pati pregelatinasi didinginkan dan 
dikeringkan dalam oven pada suhu 60oC selama 1 x 24 jam. Serpihan yang diperoleh 
dihaluskan dan diayak dengan ayakan no. mesh 100. 
 
e. Evaluasi Pati 
a. Analisis ukuran partikel 
Distribusi ukuran partikel dievaluasi dengan menggunakan sieving analyzer. 
Satu seri dari delapan ayakan standar analyzer dengan nomor ayakan 5, 10, 18, 35, 
120, 230, dan 325 yang disusun secara menurun dari ukuran lubang ayakan yang 
paling besar. Pati umbi tire ditempatkan dalam ayakan dan mesin pengayak 
dijalankan selama 10 menit. Kemudian, pati umbi tire yang tertahan ditiap ayakan 
ditimbang (Martin, 1999). 
b. Uji sudut istrahat 
Pati umbi tire ditimbang sebanyak 25 gram, dimasukkan ke dalam corong, 
ditutup bagian bawah corong, kemudian diratakan permukaannya. Pada bagian bawah 
corong diberi alas. Tutup bawah corong dibuka, sehingga pati dapat mengalir ke atas 
meja yang telah dilapisi kertas grafik. Diukur tinggi dan diameter timbunan pati umbi 
tire yang terbentuk (Usp, 2007). 
Sudut istrahat dihitung dengan rumus: 
Tan α = 
  
 
 
 
Keterangan: α = sudut istrahat 
  h = tinggi timbunan pati tire 
  d = diameter timbunan pati tire 
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c. Uji kecepatan alir 
    Pengujian dilakukan seperti pada pengujian sudut istrahat waktu alir 
ditentukan dengan menggunakan stopwatch, dihitung pada saat pati mulai mengalir 
hingga berhenti mengalir. 
Kecepatan alir dihitung dengan rumus : 
 
Kecepatan alir =                         
              
 
d. Penetapan bobot jenis (BJ) sejati 
Penetapan BJ sejati dilakukan dengan cara ditimbang piknometer 25 mL yang 
kosong (a), kemudian piknometer diisi dengan parafin cair dan ditimbang kembali 
(b). 
BJ parafin =        
       
 
Pati umbi tire sebanyak 1 gram dimasukkan ke dalam piknometer kosong 
kemudiaan ditimbang (c), lalu parafin cair dimasukkan kedalamnya hingga penuh, 
kemudiaan ditimbang kembali (d). 
Bobot jenis dapat dihitung dengan rumus: 
BJ sejati =                       
            
 
e. Uji BJ nyata, BJ mampat, dan porositas 
Sebanyak 25 gram pati umbi tire dimasukkan ke dalam gelas ukur 100 mL 
dan dicatat volumenya (BJ Nyata). Kemudiaan dilakukan pengetukan dengan alat dan 
dicatat volume ketukan ke 10, ke 50, dan ke 500 (BJ Mampat), lalu dilakukan 
perhitungan sebagai berikut : 
BJ nyata =                      
                       
 
 
BJ mampat  =                      
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Porositas = (                    
                    
)        
f. Penentuan Indeks Kompresibilitas (Lachman. 2008) 
    Ditimbang pati umbi tire sebanyak 25 g, dimasukkan  ke dalam gelas ukur 
100 mL dan dicatat volumenya (Vo), kemudian dimampatkan dengan cara diketukkan 
sebanyak 500 kali dan dicatat kembali volumenya (V). Kemudiaan dihitung indeks 
kompresibilitasnya (I) dengan rumus: 
 
I =     
 
          Rasio Hausner =   
 
 
 
Keterangan : I = indeks kompresibilitas (%) 
  Vo = volume granul sebelum dimanpatkan (mL) 
  V = volume granul setelah dimanptkan (mL) 
  Syarat = tidak lebih dari 20% 
Tabel 1. Hubungan sifat alir granul dengan sudut istrahat, indeks kompresibilitas dan 
rasio hausner. 
 
Sudut 
istrahat Sifat alir 
Indeks 
kompresibilitas Rasio hausner 
25-30 Istimewa <10 1,00-1,11 
31-35 Baik 11-15 1,12-1,18 
36-40 Cukup baik 16-20 1,19-1,25 
41-45 Agak baik 21-25 1,26-1,34 
46-55 Kurang baik 26-31 1,35-1,45 
56-65 Sangat kurang baik 32-37 1,46-1,59 
>66 Praktis kurang baik >38 >1,60 
(Sumber: USP30-NF25 NF. This unique e-book of the US Pharmacopoeia 30-NF25 
is made especially for: Arabswell. 2007) 
 
f. Pembuatan Matriks Pati umbi Tire Pregelatinasi dengan Crosslinking Agent 
(PTPF) 
Pati umbi tire pregelatinasi 42 g direaksikan dengan Na2HPO4 0,4%  ditambahkan 
NaOH 5 N hingga dicapai pH 9-10. Setelah reaksi selesai, dibiarkan selama 2 jam, 
dinetralkan dengan HCl 1 N sampai pH ± 6. Kemudian, dibiarkan selama 24 jam, 
campuran dikeringkan dalam oven pada suhu ± 50oC. Massa kering yang diperoleh 
dihaluskan dan diayak dengan ayakan no. Mesh 100 (Eksawati. 2012: 39). 
37 
 
 
g. pembuatan Tablet Aspirin dalam Matriks Pati umbi Tire Pregelatinasi 
Fosfat (PTPF) dengan Metode Kempa Langsung 
1) Rancangan Formula 
Tabel 2. Rancangan formulasi sediaan tablet lepas lambat aspirin sebagai 
antiplatelet 
Nama Bahan 
Kegunaan 
FORMULASI 
FI FII FIII FIV 
Aspirin (mg) zat aktif 80 80 80 80 
PTPF (%) matriks polimer 10 20 30 - 
Talk (%) Pelicin 5 5 5 5 
Asam stearat (%) Pelincir 1 1 1 1 
Laktosa anhidrat (add mg) Pengisi 400 400 400 400 
Ket : PTPF (Pati umbi Tire Pregelatinasi Fosfat) 
2) Pembuatan tablet aspirin  
Pembuatan tablet dilakukan dengan metode kempa langsung untuk setiap 
formula. Ditimbang bahan-bahan untuk pembuatan tablet dengan bobot tablet 400 mg 
dengan dosis aspirin 80 mg/tablet. Dicampurkan aspirin, dan PTPF hingga homogen. 
Selanjutnya, ditambahkan laktosa anhidrat sambil diaduk homogen dan terakhir 
ditambahkan talk dan asam stearat dicampur hingga homogen.  Campuran dicetak 
dengan mesin pencetak tablet, lalu dilakukan evaluasi tablet. 
h. Evaluasi Tablet 
1) Penampilan fisik dan keseragaman ukuran tablet 
Pengamatan dilakukan secara organoleptis meliputi warna, tekstur permukaan, 
bau dan keregasan tablet. Adapun keseragaman ukuran, diameter tablet tidak lebih 
dari 3 kali dan kurang dari 1   ⁄  tebal tablet. 
1) Kekerasan tablet  
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Sampel diambil acak dari tiap formula dan jumlah tablet yang digunakan 
masing-masing 20 tablet. Hardness tester diatur hingga menunjukkan nol. Tablet 
diletakkan pada ujung penekan dengan posisi tegak lurus pada alat. Penekan diputar 
pelan-pelan hingga tablet pecah. Skala pada alat menunjukkan kekerasan pada tablet 
yang dinyatakan dalam satuan kilogram. 
2) Kerapuhan tablet 
Sampel diambil acak dari tiap formula dan jumlah tablet yang digunakan 
masing-masing 20 tablet. Sejumlah tablet yang telah dibebasdebukan, ditimbang dan 
dimasukkan ke dalam abrasive tester. Mesin dijalankan dengan kecepatan 25 rpm 
selama 4 menit. Tablet dikeluarkan dan dibebasdebukan, lalu ditimbang. 
3) Pemeriksaan keseragaman bobot tablet 
Dua puluh tablet ditimbang satu persatu, dihitung bobot rata-ratanya. Tidak 
boleh lebih dari 2 tablet yang bobot rata-ratanya lebih besar dari harga yang 
ditetapkan tabel 3 (A) dan tidak satu tablet pun yang bobotnya menyimpang lebih dari 
harga yang ditetapkan tabel 3 (B). Persyaratan bobot rata-rata tablet dalam 
Farmakope Indonesia edisi III adalah sebagai berikut: 
Tabel 3. Persyaratan bobot rata-rata tablet (Departemen kesehatan RI. 1979: 7) 
Bobot rata-rata (mg) Penyimpangan bobot rata-rata (%) A B 
25 atau kurang 15 30 
26 – 150 10 20 
151 – 300 7,5 15 
lebih dari 300 5 10 
2) Uji Pelepasan Tablet (Disolusi)  
1) Pembuatan cairan lambung buatan pH 1,2 
Ditimbang 2,0 gram natrium klorida dilarutkan dalam 7,0 ml asam klorida dan 
dicukupkan air hingga 1000 ml. 
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2) Pembuatan  kurva baku aspirin dalam medium cairan lambung buatan pH1,2 
a) Pembuatan deret  konsentrasi larutan baku aspirin (Sudjadi & Abdul Rohman. 
2012: 8)  
Aspirin ditimbang 80 mg dan dimasukkan dalam labu ukur 100 ml. Dilarutkan 
dalam medium cairan lambung buatan  pH 1,2 dan dicukupkan sampai batas tanda. 
Lalu dikocok homogen sehingga diperoleh larutan stock dengan konsentrasi 1000,0 
ppm. Selanjutnya, larutan stock dipipet berturut-turut  0,6 ml; 0,8 ml; 1,0 ml; 1,2 ml; 
dan 1,4 ml dimasukkan ke dalam masing-masing labu ukur 10  mL yang berbeda dan 
ditambahkan dengan medium cairan lambung pH 1,2 sampai batas tanda, sehingga 
diperoleh larutan 6, 8, 10, 12, 14 ppm. 
b) Penentuan panjang gelombang (λ) maksimum aspirin dalam medium cairan 
lambung buatan pH 1,2 
Serapan larutan kurva baku aspirin pada konsentrasi 6, 8, 10, 12, 14 diukur 
pada panjang gelombang UV 200-400 nm, ditentukan panjang gelombang 
maksimumnya. 
c) Pembuatan kurva baku 
Diukur nilai serapan dari masing-masing pengenceran 6; 8; 10; 12 dan 14 ppm 
pada λ maksimumnya, kemudian dibuat persamaan kurva baku aspirin dengan 
menghubungkan nilai serapan (y) dan konsentrasi larutan baku (x) dalam persamaan 
garis lurus y= a + bx. 
3) Uji disolusi (Kementerian kesehatan RI. 2014: 139) 
Uji disolusi dilakukan dengan menggunakan metode dayung “paddle 
methode”. Dalam metode ini menggunakan 900,0 mL cairan lambung buatan sebagai 
medium disolusi dengan rotasi 50 rpm kemudian tablet dicampurkan dalam medium 
disolusi yang suhunya dipertahankan 37oC ± 0,5oC selama 8 jam. 5,0 ml sampel 
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diambil pada jam ke- 2, 4, 6, dan 8. Medium yang telah diambil digantikan dengan 
5,0 mL, medium disolusi baru untuk mempertahankan kondisi tunak (sink). Sampel 
kemudian dianalisis dengan menggunakan metode spektrofotometri UV-Vis pada 
panjang gelombang maksimum aspirin pada point 2)b). 
2. Analisis Data 
Dilakukan analisis data terhadap pengujian evaluasi tablet dan uji disolusi 
aspirin. Dalam uji disolusi yaitu: 
a. Pembuatan kurva baku (Gandjar dan Abdul Rohman. 2012: 108-109). 
Dibuat seri larutan baku dari aspirin dengan berbagai konsentrasi. Masing-
masing absorbansi larutan dengan berbagai konsentrasi diukur kemudian dibuat kurva 
yang merupakan hubungan antara absorbansi dengan konsentrasi. 
b. Menentukan kinetika dan mekanisme pelepasan obat dari sediaan tablet (Wibowo. 
2011: 96). 
Dibuat kurva hubungan antara Waktu dengan presentase obat yang terlarut 
(erosi, orde nol), akar waktu dengan presentase yang terlarut (difusi), waktu dengan 
in fraksi obat yang tidak larut (orde satu). Kemudian nilai koefisien korelas  i (r) yang 
diperoleh dari tiap hubungan tersebut dibandingkan untuk mengetahui kinetika dan 
mekanisme pelepasan yang dominan. 
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BAB IV 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
A. Hasil Penelitian 
1. Karekterisasi Pati Umbi Tire 
Perbandingan hasil karakterisasi Pati Tire Alami (PTA), Pati Tire 
Pregelatinasi (PTP) dan Pati Tire Pregelatinasi Fosfat (PTPF) meliputi analisis ukuran 
partikel, uji sudut istrahat, uji kecepatan alir, penetapan BJ sejati, BJ nyata, BJ 
mampat, porosistas, indeks kompresibilitas dan rasio hausner. Hasil karakterisasi 
dapat dilihat pada tabel 4 di bawah ini. 
Tabel 4. Hasil Karekterisasi Pati Tire 
No Parameter pengukuran 
Hasil Pengujian 
Syarat Keterangan 
PTA PTP PTPF 
1 Analisis Ukuran Partikel (mm) 0,3001 0,1591 0,2360 < 0,5% 
Memenuhi 
syarat 
2 Uji sudut istrahat (o) 13,8473 25,2287 23,2709 < 30% Memenuhi 
syarat 
3 Uji kecepatan alir (g/s) 5,1379 9,2311 12,5576 > 10% Memenuhi 
syarat 
4 Penetapan BJ sejati (g/ml) 1,64 1,30 1,6078 - - 
5 Penetapan BJ nyata (g/ml) 0,3234 0,5140 0,6303 - - 
6 Penetapan BJ mampat (g/ml) 0,3895 0,6402 0,7031 - - 
7 Uji porositas (%) 26,2461 17,2720 6,8112 - - 
8 Indeks kompresibilitas (%) 10,81 15,83 15,54 11-15 Memenuhi 
syarat 
9 Rasio Hausner 1,1080 1,1583 1,1554 1,12-1,18 Memenuhi 
syarat 
      
     Keterangan: PTA : pati tire alami 
 PTP : pati tire pregelatinasi 
 PTPF : pati tire pregelatinasi fosfat  
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2. Penentuan Panjang Gelombang Maksimum Aspirin 
 Pada penentuan panjang gelombang maksimum aspirin dalam cairan lambung 
buatan pH 1,2 diperoleh serapan maksimum pada panjang gelombang 223 nm. 
3. Pembuatan Kurva Baku 
Kurva baku aspirin dalam cairan lambung buatan pH 1,2 diperoleh persamaan 
garis lurus y = 0.0336x - 0.0038 dengan koefisien korelasi (R2) = 0,9995. Hasil 
pengukuran kurva baku aspirin dalam cairan lambung buatan  dapat dilihat pada tabel 
5 di bawah ini. 
Tabel 5. Nilai Absorban Aspirin Dalam Cairan Lambung Buatan pH 1,2 
Konsentrasi (ppm) Absorban 
6 0,200 
8 0,263 
10 0,332 
12 0,397 
14 0,469 
4. Evaluasi Tablet 
a. Penampilan umum/fisik 
Tabel 6. Penampilan Fisik Tablet  
No. Parameter 
Formula 
F10 F20 F30 F0 
1 Warna  
Putih 
Kecoklatan 
Putih 
Kecoklatan 
Putih 
Kecoklatan Putih 
2 Bau Khas 
Aspirin 
Khas Aspirin Khas 
Aspirin 
Khas Aspirin 
3 Permukaan Halus Halus Halus Halus 
4 Bentuk Bundar Bundar Bundar Bundar 
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Tabel 7. Uji Disolusi Tablet Aspirin 
Waktu 
(jam) 
Aspirin Terlarut (%) 
F1 F2 F3 F4 
2 8,99 17,712 11,1825 17,4537 
4 11,53 17,9275 11,5744 18,2977 
6 15,223 18,9837 17,0553 19,4968 
8 19,265 17,2167 15,623 21,1241 
 
Tabel 8. Data regresi kinetika pelepasan aspirin dari matriks PTPF 
Formula Pelepasan Kesimpulan 
Linear Logaritma Eksponensial Orde Model 
F10 
Y = 1,7259x+ 5,1225 Y = 7,119ln(x) + 
,1613 Y = 6,9549e
0,1282x 
Orde 2 Higuchi  
R2 = 0,9901 R2 = 09132 R2 = 0,9991 
F20 
Y = 0,2418x + 
17,065 
Y = 0,983In(x) + 
16,811 Y = 17,095e
0,0132x 
Orde 0 Erosi  
R2 = 0,7948 R2 = 0,7121 R2 = 0,7929 
F30 
Y = 0,9401x + 
9,1582 
Y = 4,0343In(x) + 
7,8572 Y = 9,6251e
0,0695x 
Orde 2 Higuchi 
R2 = 0,6875 R2 = 0,6863 R2 = 0,7176 
F0 
Y = 0,6106x + 16,04 Y = 2,498In(x) + 15,377 Y = 16,243e
0,0318x 
Orde 2 
Higuchi  
R2 = 0,9798 R2 = 0,889 R2 = 0,9868 
A. Pembahasan  
Menurut Islam, semua ciptaan Allah tidak ada yang sia-sia. Ciptaan Allah 
yang ada di muka bumi ini menjadi sumber pengetahuan dan penelitian bagi kaum 
intelektual (Ulul Albab). Ciri manusia Ulul Albab adalah mereka yang memiliki 
kemampuan dzikir dan fikir yang seimbang. Hal ini sebagaimana disebut dalam Q.S 
Ali-Imran (3) : 190-191. 
Menurut Shihab, ayat ini menjelaskan sebagian dari ciri-ciri siapa dinamai 
ulul albab yang disebut pada ayat sebelumnya. Mereka adalah orang-orang baik laki-
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laki ataupun perempuan yang terus menerus mengingat Allah Subhanahu Wa Ta’ala 
dengan ucapan atau hati dalam seluruh situasi dan kondisi saat kerja atau istrahat, 
sambil berdiri atau duduk atau dalam keadaan berbaring atau bagaimanapun dan 
mereka memikirkan tentang penciptaan, yakni kejadiaan dan sistem kerja langit dan 
bumi dan setelah itu berkata sebagai kesimpulan, Tuhan kami tiadalah Engkau 
menciptakan alam raya segala isinya dengan sia-sia, tanpa tujuan yang hak. Apa yang 
kami alami, atau lihat, atau dengar dari keburukan atau kekurangan. Maha Suci 
Engkau dari semua itu (Shihab. 2002: 370-372). 
Peneliti mencoba untuk mengkaji ciptaan Allah Subhanahu Wa Ta’ala yang 
secara kasat mata tidak diperhatikan manfaatnya bagi manusia. Namun, 
sesungguhnya semua yang Allah Subhanahu Wa Ta’ala ciptakan ada manfaatnya. 
Begitu pula tanaman talas yang digunakan pada penelitian ini sebagai bahan 
tambahan pembuatan tablet.  
Pada penelitian ini dibuat sediaan tablet lepas lambat aspirin sebagai 
antiplatelet dalam 4 formula dengan konsentrasi Pati Tire Pregelatinasi Fosfat (PTPF) 
yang bervariasi. Aspirin merupakan obat yang cocok diformulasikan menjadi sediaan 
lepas lambat karena memiliki waktu paruh eliminasi yang pendek yaitu sekitar 2-3 
jam sehingga harus sering diberikan untuk mempertahankan kadar terapi dalam 
plasma (Charles, dkk. 2009: 271). 
Bahan pembantu lain yang digunakan adalah laktosa anhidrat, karena metode 
yang digunakan adalah cetak langsung sehingga bahan yang digunakan harus 
memiliki laju alir dan indeks kompresibilitas yang baik. Untuk itu bahan ini 
merupakan salah satu bahan yang paling banyak digunakan dalam pembuatan tablet 
cetak langsung (Departemen kesehatan RI. 2014: 53). Selain itu talk dan asam stearat 
digunakan sebagai lubrikan untuk memperbaiki sifat alir serbuk pada saat pencetakan. 
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Na2HPO4 Sebagai bahan taut silang yang dapat menyebabkan terbentuknya 
ikatan-ikatan (jembatan) baru antar molekul di dalam pati itu sendiri atau diantara 
molekul pati yang satu dengan molekul pati yang lain (Koswara. 2009: 12).   
Hasil analisis ukuran partikel pada pengujian dapat diketahui semua hasil dari 
PTA (Pati Tire Alami), PTP (Pati Tire Pregelatinasi), dan PTPF (Pati Tire 
Pregelatinasi Fosfat) dapat memenuhi syarat untuk dilakukan metode kempa 
langsung. Ukuran partikel dirancang sesuai ukuran partikel pati pregelatinasi yaitu 
30-150 µm, lebih dari 90% melewati mesh 100 (150 µm) dan kurang dari 0,5% 
tertahan pada mesh 40 (425 µm) (Rowe, dkk. 2009: 693). Ukuran partikel 
mempengaruhi sifat fisika dan kimia dari obat, yakni laju disolusi obat, tekstur, dan 
keseragaman isi yang homogen. Sedangkan pada matriks sebagai salah satu bahan 
tambahan, ukuran partikel dapat mempengaruhi sifat aliran dan bobot tablet 
(Lachman, dkk. 2008: 681). 
Sudut istirahat merupakan suatu cara mengukur tahanan terhadap gerakan 
partikel. Semakin kecil sudut reposa, sifat alir suatu serbuk semakin baik dan 
sebaliknya (USP 30th, 2007: 1174). Berdasarkan hasil karakterisasi sudut istirahat 
menunjukkan bahwa pati umbi tire alami memiliki sudut istirahat 13,84730 , sudut 
istrahat pati umbi tire pregelatinasi yaitu 25,22870, dan sudut istrahat pati umbi tire 
pregelatinasi fosfat yaitu 23,27090. Rendahnya nilai sudut istirahat menunjukkan sifat 
alir yang baik pada serbuk. Nilai sudut istirahat yang baik yaitu 200-400, diatas 500 
akan mengalir dengan susah, itupun jika mungkin (Lachman, 1989: 643).  
Hasil uji kecepatan alir menunjukkan nilai kecepatan alir yang baik untuk 
dilakukan metode kempa langsung yaitu pada nilai kecepatan alir Pati Pregelatinasi 
Fosfat dengan kecepatan alirnya 12,5576 g/det, sedangkan pada nilai kecepatan alir 
dari Pati Tire Alami 5,1379 g/det dan Pati Tire Pregelatinasi  9,2311 g/det nilai 
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kecepatan alir yang kurang baik.  Kecepatan alir yang baik dan memenuhi 
persyaratan yaitu >10 g/det (bebas mengalir) (Aulton, 1988: 207). Nilai kecepatan alir 
pati pregelatinasi dengan penaut silang fosfat menunjukkan kecepatan alir yang lebih 
baik bila dibandingkan dengan kecepatan alir dari pati umbi tire pregelatinasi biasa. 
Pada pengujian bobot jenis (BJ) dilakukan uji BJ sejati, BJ nyata, dan BJ 
mampat. BJ sejati adalah bobot sampel dibagi dengan volume sampel tanpa ruang 
antar partikel dan ruang intra partikel. Hasil penetapan BJ sejati yang diperoleh yakni 
PTA, PTP, dan PTPF masing-masing adalah 1,64 g/ml, 1,30 g/ml, dan 1,6078 g/ml. 
BJ nyata merupakan bobot sampel dibagi dengan volume sampel, termasuk di 
dalamnya ruang antar partikel dan ruang intra partikel. BJ nyata untuk masing-masing 
pati tire yaitu untuk PTA 0,3234 g/ml, PTP 0,5140 g/ml, dan PTPF 0,6303 g/ml. BJ 
mampat merupakan bobot sampel dibagi dengan volume sampel, termasuk di 
dalamnya ruang intra partikel tetapi tanpa ruang antar partikel. Ruang antar partikel 
dikurangi bahkan dihilangkan dengan pengetukan sehingga diperoleh mampat yang 
konstan. Diperoleh BJ mampat pada PTA 0,3895 g/ml, PTP 0,6402 g/ml, dan PTPF 
0,7031 g/ml. BJ mampat dapat mempengaruhi ketebalan tablet. Selain itu, dapat 
diproduksi tablet dengan bobot bahan yang besar, namun tablet yang dihasilkan kecil.  
Hasil uji porositas untuk PTA adalah 26,2461%, PTP 17,2720%, dan PTPF 
6,8112%. Porositas merupakan ruang kosong antar partikel pada granul. Ruang 
kosong ini dapat membantu proses disintegrasi dari granul, karena cairan pencernaan 
dapat masuk sehingga granul mengembang dan akhirnya hancur. Range porositas 
pada umumnya adalah 1-20%. Dengan demikian PTA memiliki nilai porositas yang 
buruk.  
Indeks kompresibilitas menunjukkan kerapatan suatu partikel, dimana indeks 
kompresibilitas yang tinggi menjadikan granul susah mengalir, menghasilkan tablet 
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yang padat atau keras. Hasil uji indeks kompresibilitas adalah 10,8148% untuk PTA, 
15,83% untuk PTP, dan 15,5456% untuk PTPF. Hasil ini menunjukkan nilai indeks 
kompresibilitas yang baik untuk dikempa langsung karena tidak melebihi persyaratan 
yang ditentukan yaitu 20% (USP30-NF25. 2007: 643). Selain itu rasio hausner juga 
mempengaruhi sifat alir dari granul, jika nilai rasio hausner tinggi maka granul susah 
mengalir. Nilai rasio hausner yang diperoleh pada PTA, PTP, dan PTPF masing-
masing adalah 1,1081, 1,1583 dan 1,1554. Nilai tersebut memenuhi syarat nilai rasio 
hausner yang baik yaitu <1,25 (USP30-NF25. 2007: 643). Berdasarkan penjelasan di 
atas, pati tire pregelatinasi fosfat memenuhi syarat untuk dapat dicetak menjadi tablet 
dengan metode kempa langsung karena memiliki fluiditas dan kompresibilitas yang 
memenuhi persyaratan. 
Proses pembuatan tablet dilakukan dengan metode kempa langsung yang 
mengandung 80 mg aspirin. Tablet yang dihasilkan adalah berwarna agak kecoklatan, 
permukaan halus dan mengkilap. Hasil evaluasi keseragaman ukuran tablet 
ditunjukkan pada tabel 21 yang memenuhi persyaratan keseragaman ukuran 
(Departemen kesehatan RI. 1979: 6) yakni kecuali dinyatakan lain, diameter tablet 
tidak lebih dari 3 kali dan tidak kurang dari 11 3⁄   tebal tablet. Kecepatan alir granul 
yang baik berperan dalam keseragaman ukuran tablet karena memungkinkan 
pengisian granul yang seragam ke dalam ruang pencetakan. Uji keseragaman bobot 
seperti yang tertera pada tabel 22 menunjukkan bahwa keseluruhan tablet memenuhi 
syarat keseragaman bobot menurut Farmakope Indonesi Edisi III yakni tidak boleh 
lebih dari 2 tablet yang bobot rata-ratanya lebih besar dari 5% dan tidak 1 tablet pun 
yang bobotnya menyimpang lebih dari 10%. 
Suatu tablet yang baik harus mempunyai kekerasan yang baik, kekerasan yang 
baik adalah tablet yang tidak begitu keras dan tablet yang tidak begitu rapuh. Apabila 
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terlalu keras air tidak dapat berpenetrasi ke dalam tablet dan tablet sulit untuk larut 
dalam tubuh, apabila kekerasan kurang maka tablet tidak tahan terhadap kekuatan 
mekanik seperti guncangan saat pembuatan ataupun pendistribusian. Hasil uji 
kekerasan tablet yang terdapat pada tabel 24 menunjukkan kekerasan untuk tiap 
formula masing-masing adalah 3,83 Kg untuk F1, 4,33 Kg untuk F2, 4 Kg untuk F3, 
dan 4,83 Kg untuk F4. Hasil evaluasi kekerasan tablet tiap formula memenuhi syarat 
tablet pada umumnya yaitu 4-8 Kg, akan tetapi tidak memenuhi syarat tablet lepas 
lambat yaitu 10-20 Kg (Hadisoewignyo dan Achmad. 2013: 118). Hal ini dipengaruhi 
karena sifat alir pada massa tablet tidak seragam dan pelincir yang kurang baik 
sehingga punch atas dan punch bawah tidak tepat bertemu pada saat pengempaan. 
Kerapuhan tablet adalah ketahanan tablet dalam menahan tekanan terutama 
goncangan atau pengikisan. Kerapuhan merupakan parameter yang baik untuk 
mengetahui ketahanan tablet selama proses pengemasan dan distribusi. Tablet yang 
tahan dan tidak rapulah yang bertahan sampai kepada konsumen, karena tablet yang 
rapuh akan terkikis bahkan bisa pecah ketika mengalami pengikisan dipengemasan 
dan guncangan saat distribusi. Kerapuhan dinyatakan dalam persentase bobot yang 
hilang selama pengujian, syarat persentase kerapuhan kurang dari 0,8% 
(Hadisoewignyo dan Achmad. 2013: 119). Uji kerapuhan tablet untuk F1, F2, F3, dan 
F4 adalah 0,15740%, 0,1608%, 0,1928%, 0,094%.  
Uji disolusi dilakukan untuk mengetahui kinetika dan mekanisme  pelapasan 
obat aspirin dalam tablet secara in-vitro. Uji disolusi in-vitro merupakan uji yang 
digunakan untuk mengetahui profil pelepasan obat yang dapat menggambarkan profil 
farmakokinetika obat dalam tubuh (Lachman, dkk. 2008). Uji disolusi dilakukan 
berdasarkan metode yang ditetapkan Farmakope V. Dalam penelitian ini 
membandingkan pelepasan aspirin dari 4 formula. Formula pertama menggunakan 
49 
 
 
matriks PTPF 10%, formula II menggunakan matriks PTPF 20%, formula III 
menggunakan matriks PTPF 30%, dan formula IV adalah kontrol negatif yaitu 
sediaan yang tidak menggunakan matriks PTPF. Pada tabel 8, terlihat perbedaan data 
regresi pelepasan aspirin yakni koefisien korelasi (R2) pada regresi linear, logaritma 
dan eksponensial. Berdasarkan nilai koefisien korelasi (R2) tertinggi pada tabel 8, 
menunjukkan bahwa kinetika pelepasan obat formulasi I cenderung mengikuti 
kinetika pelepasan orde dua yaitu regresi  (R2 = 0,9991), formulasi II mengikuti 
kinetika orde nol yaitu (R2 = 0,7929), dan formulasi III dan IV pelepasannya 
cenderung mengikuti kinetika orde kedua yakni regresi eksponensial (R2= 0,7176 dan 
R2 = 0,9868). Kinetika pelepasan orde nol terjadi melalui mekanisme erosi. Kinetika 
ini menggambarkan suatu sistem dimana kecepatan pelepasan zat aktif yang konstan 
dari waktu ke waktu tanpa dipengaruhi oleh konsentrasi zat aktif. Sedangkan kinetika 
pelepasan orde kedua menggambarkan pelepasan obat dari matriks bergantung pada 
akar waktu yang berarti bahwa pelepasan zat aktif dipengaruhi oleh waktu, sehingga 
semakin lama zat aktif akan dilepaskan dengan kecepatan rendah yang disebabkan 
oleh jarak difusi zat aktif semakin panjang. 
Tablet lepas lambat ketika kontak dengan cairan saluran cerna, tablet akan 
pecah dan melepaskan obatnya hingga mencapai kadar yang tinggi  (loading dose), 
namun terdapat sebagian obat yang masih terperangkap oleh matriks sehingga dengan 
bertambahnya waktu maka pelepasan obatnya akan menjadi konstan. Kecepatan 
pelepasan obat dipengaruhi oleh berapa banyak obat yang terbungkus oleh matriks 
pati tire pregelatinasi ikatan silang fosfat (PTPF). Oleh karena itu waktu yang 
diperlukan untuk melepaskan zat aktif lebih lambat. Selain pengaruh matriks PTPF 
yang digunakan dalam penelitian ini, laktosa anhidrat yang berfungsi sebagai pengisi 
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sebagaimana pada formula IV sebagai kontrol negatif tidak menggunakan PTPF juga 
mempengaruhi penglepasan zat aktif. 
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BAB V 
PENUTUP 
 
A. Kesimpulan 
Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan dapat disimpulkan bahwa: 
 
1. Perubahan karakteristik Pati Tire Pregelatinasi Fosfat (PTPF) setelah mengalami 
taut silang dengan fosfat memiliki sifat alir dan indeks kompresibilitas yang baik 
dibanding dengan Pati Tire Alami (PTA) dan Pati Tire Pregelatinasi (PTP).  
2. Pengaruh penggunaan Pati Tire Pregelatinasi Fosfat terdapat pada Formula 1 
yang penggunaan Aspirin dengan PTPF 10% terdapat pada orde 2 yang 
mengikuti pelepasan Higuchi. 
3. Ciptaan Allah yang ada di muka bumi ini menjadi sumber pengetahuan dan 
penelitian bagi kaum intelektual (Ulul Albab). Ciri manusia Ulul Albab adalah 
mereka yang memiliki kemampuan dzikir dan fikir yang seimbang. 
 
B. Saran  
Untuk mengetahui suatu obat dapat memberikan efek farmakologis atau 
tidak, sebaiknya dilakukan penelitian lebih lanjut ketahap farmakokinetik obat 
sediaan tablet lepas lambat aspirin menggunakan pati talas pregelatinasi petaut silang 
fosfat. 
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Lampiran  : Skema Kerja 
1. pengolahan Sampel Umbi Tire 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Umbi Tire 
Bersihkan menggunakan 
air mengalir 
Buka Kulitnya 
Diiris tipis 
Diblender  
Diperas  
Pati yang dihasilkan dikeringkan pada 
suhu 50o C selama 2 x 24 jam 
Suspensi yang dihasilkan 
didiamkan selama 2 jam (hingga 
mengendap) 
Ayak dengan ayakan no. 100 
Evaluasi granul 
- Analisis ukuran partikel 
- Uji sudut istrahat 
- Uji kecepatan alir 
- Penetapan BJ sejati, BJ nyata, 
BJ mampat, dan porositas 
- Indeks kompresibilitas 
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2. Pembuatan Pati Pregelatinasi Umbi Tire (PPUT) 
 Penentuan Suhu Gelatinasi dan Pembuatan Pati Terpregelatinasi 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Pasta pati 
Dipanaskan dengan oven pada suhu gelatin 
Dibuat konsentrasi 42 % b/b 
Diaduk perlahan-lahan  
Diaduk perlahan-lahan hingga tercapai suhu 
gelatinasi 
Didinginkan dan dikeringkan di oven pada 
suhu 60o C selama 1 x 24 jam 
Dihaluskan dan diayak dengan 
ayakan no. Mesh 100 
Evaluasi granul 
- Analisis ukuran partikel 
- Uji sudut istrahat 
- Uji kecepatan alir 
- Penetapan BJ sejati, BJ nyata, 
BJ mampat, dan porositas 
- Indeks kompresibilitas 
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3. Pembuatan Matriks Pati Pregelatinasi Umbi Tire dengan Crosslinking Agent 
(PPUTF) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Evaluasi granul 
- Analisis ukuran partikel 
- Uji sudut istrahat 
- Uji kecepatan alir 
- Penetapan BJ sejati, BJ nyata, 
BJ mampat, dan porositas 
- Indeks kompresibilitas 
Pati talas pregelatinasi 
Na2HPO40,4 % pH 9-10 
(NaOH 5 N) 
Diamkan selama 2 jam 
Netralkan dengan HCl 1 N pH ± 6 
Diamkan selama 24 jam 
Dikeringkan dengan oven 50o C 
Dihaluskan 
Diayak dengan ayakan no mesh 100 
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4. Pembuatan tablet aspirin dalam matriks pati pregelatinasi umbi tire fosfat 
dengan metode kempa langsung 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Ditimbang bahan-bahan 
Campur semua bahan Aspirin, PUTPF, 
talk, asam stearat, dan laktosa anhidrat 
Aduk ± 5 menit hingga homogen 
Dihasilkan tablet dengan bobot 400 mg 
Dicetak dengan  mesin pencetak tablet 
Evaluasi granul massa cetak tablet 
 
Evaluasi tablet 
 
- Keseragaman bobot 
- Keseragaman ukuran 
- Kekerasan 
- Kerapuhan  
 
Uji sifat Fisik 
 
Uji disolusi  
 
Kinetika pelepasan obat 
 
Kinetika orde nol 
 
Kinetika orde satu 
 
Kinetika model 
Higuchi 
 
Penentuan λmax 
 
Pembuatan kurva 
baku
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Lampiran 2. Tabel dan perhitungan hasil penelitian 
1. Evaluasi granul pati tire alami 
Tabel 9. Hasil evaluasi granul pati tire alami analisis ukuran partikel 
No. 
Ayakan 
Diameter 
(mm)(x) 
Berat Residu 
(g) η % (y) x.y D (mm) 
5 4 0,1281 1,2090 4,836 
0,3001 
10 2 0,4469 4,2180 8,436 
18 1 0,2241 2,1151 2,1151 
35 0,5 1,0032 9,4687 4,7343 
120 0,125 7,9730 75,2531 9,4066 
230 0,063 0,8104 7,6489 0,4818 
325 0,045 0,0092 0,0868 0,0039 
Jumlah  10,5949 99,9996 30,0137  
η  = 
berat residu
∑ berat residu
 x 100  = 
      
       
 x 100  = 1,2090 % 
D = 
∑    
   
 = 
       
   
        mm 
Tabel 10. Hasil evaluasi granul pati tire alami uji Berat Jenis (BJ) sejati, BJ nyata, 
BJ mampat dan Porositas 
Replikasi BJ sejati BJ nyata BJ mampat Porositas 
I 1,84 0,2802 0,32545 82,387 
II 1,55 0,333 0,40941 73,714 
III 1,53 0,3571 0,43373 71,699 
Rata-rata 1,64 0,3234 0,38953 75,933 
Perhitungan BJ Sejati 
Volume piknometer  = 25 ml 
(a) Pikno kosong  = 29,933 g 
(b) Pikno + parafin  = 51,308 g 
(c) Pikno + serbuk  = 30,902 g 
(d) Pikno + parafin +serbuk = 51,828 g 
BJ paraffin = b-a
volume pikno 
  = 
       gr - 29,933gr
25 ml
 = 
21,375  gr
25 ml
 = 0,855     ⁄  
Bj sejati = (c-a) x Bj parafin
 c b  - (a d)
  = 
(       gr –       gr) x      
gr
ml⁄
       gr          gr  - (        gr          gr)
  
  = 
 0,968     x 0,     
gr
ml⁄
 82,209  gr  - (        gr)
 = 
0,82764  
gr
ml⁄
0,448 gr
 = 1,8474 gr ml⁄  
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Perhitungan BJ nyata, BJ  Mampat dan porositas 
Bobot pati tire = 25 g 
Volume awal = 89 ml 
Volume ketukan ke-10 = 84 ml 
Volume ketukan ke-50 = 79 ml 
Volume ketukan ke-500 = 69 ml 
BJ Nyata =  Bobotgranul
Volume granul
 =   
25 g
89 ml
 =    0,2808 g ml⁄  
BJ mampat =    Bobotgranul
Volume mampat
 
BJ mampat10 =   
    g
84 ml
 = 0,29761 g/ml 
BJ mampat50  =   
25 g
79 ml
 = 0,31645g/ml 
BJ mampat500 =   
25  g 
69 ml
 = 0,36231 g/ml 
BJ mampat =                            
3
 = 0,32545 g/ml 
Porositas = (1- BJ mampat
BJ sejati
) x 100% 
Porositas10  = (1- 
        g/ml
       g/ml
) x 100% = 83,891 % 
Porositas30  = (1- 
        g/ml
       g/ml
) x 100% = 82,876 % 
Porositas500 = (1- 
        g/ml
 1,8474g/ml
) x 100% = 80,394 % 
Porositas =                       
3
 = 82,387 % 
Tabel 11. Hasil evaluasi granul pati tire alami uji indeks kompresibilitas 
Replikasi Indeks kompresibilitas (%) 
Rasio Hausner 
 
1 8 1,08 
2 13,33 1,13 
3 11,11 1,11 
Rata-rata 10,81 1,108 
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Bobot pati tire = 25 g 
Volume awal =  54 ml 
Volume ketukan 500 =  50 ml 
Indeks Kompresibilitas = volume awal – volume mampat
Volume mampat
  x 100  
   =   
     
  
x 100% =   
  
 x 100% =  8% 
Rasio hausner  = volume awal 
Volume mampat
  = 
  
  
 = 1,08 % 
2. Evaluasi granul pati tire pregelatnasi 
Table 12. Hasil evaluasi granul pati tire pregelatinasi (PTP) analisis ukuran partikel 
No. 
Ayakan 
Diameter 
(mm) (x) 
Berat Residu 
(g) η % (y) x.y D (mm) 
5 4 0,0751 0,3495 1,398 
0,1591 
10 2 0,5124 2,3846 4,7692 
18 1 0,2195 1,0215 1,0215 
35 0,5 0,2960 1,3775 0,6887 
120 0,125 7,7092 35,8772 4,4846 
230 0,063 10,6699 49,6558 3,1283 
325 0,045 2,0056 9,3337 0,4200 
Jumlah  21,4877 99,9998 15,9103  
 
Tabel 13. Hasil evaluasi granul pati tire pregelatinasi (PTP) uji sudut istrahat dan 
kecepatan alir 
Replikasi Sudut istrahat (o) Kecepatan alir (g/detik) 
1 25,5457 8,7071 
2 24,8382 8,7375 
3 25,2724 9,4987 
Rata-rata 25,2187 8,9811 
 
Tabel 14. Hasil evaluasi granul pati tire pregelatinasi (PTP) uji BJ sejati, BJ nyata, 
BJ mampat dan Porositas 
Replikasi BJ sejati BJ nyata BJ mampat Porositas 
1 1,31 0,5102 0,6213 52,6253 
2 1,30 0,5319 0,6712 49,8566 
3 1,30 0,5 0,6296 49,0223 
Rata-rata 1,30 0,5140 0,6402 50,5014 
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Tabel 15. Hasil evaluasi granul pati tire pregelatinasi (PTP) uji indeks 
kompresibilitas dan rasio hausner 
Replikasi Indeks kompresibilitas (%) 
Rasio Hausner 
 
1 17,5 1,175 
2 17,5 1,175 
3 12,5 1,125 
Rata-rata 15,83 1,1583 
 
3. Evaluasi granul pati tire pregelatinasi dengan penaut silang posfat 
Table 16. Hasil evaluasi granul pati tire pregelatinasi dengan penaut silang fosfat 
(PTPF) analisis ukuran partikel 
No. 
Ayakan 
Diameter 
(mm) (x) 
Berat Residu 
(g) η % (y) x.y D (mm) 
5 4 0,0610 0,2584 1,0336 
0,2360 
10 2 0,2090 0,8854 1,7708 
18 1 0,1605 0,6800 0,6800 
35 0,5 0,2144 0,9083 0,4541 
120 0,125 1,4853 6,2929 0,7866 
230 0,063 12,8788 54,5649 3,4375 
325 0,045 8,5937 36,4098 1,6384 
Jumlah  23,6027 99,9997 9,801  
 
 
Tabel 17. Hasil evaluasi granul pati tire pregelatinasi dengan penaut silang fosfat 
(PTPF) uji sudut istrahat dan kecepatan alir 
Replikasi Sudut istrahat (o) Kecepatan alir (g/detik) 
1 22,6025 12,2450 
2 22,7623 12,9027 
3 23,4589 12,6042 
Rata-rata 22,9412 12,5839 
 
 
Tabel 18. Hasil evaluasi granul pati tire pregelatinasi dengan penaut silang fosfat 
(PTPF) uji BJ sejati, BJ nyata, BJ mampat dan Porositas 
Replikasi BJ sejati BJ nyata BJ mampat Porositas 
1 1,6036 0,625 0,6888 57,05 
2 1,6037 0,625 0,6969 38,969 
3 1,6161 0,64102 0,7236 55,222 
Rata-rata 1,6078 0,63034 0,7031 50,4136 
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Tabel 19. Hasil evaluasi granul pati tire pregelatinasi dengan penaut silang fosfat 
(PTPF) uji indeks kompresibilitas 
Replikasi Indeks kompresibilitas (%) 
Rasio Hausner 
 
1 14,285 1,1428 
2 17,647 1,1764 
3 14,705 1,1470 
Rata-rata 15,5456 1,1554 
 
4. Evaluasi tablet 
a.  Penampilan umum 
Tabel 20. Data hasil penampilan fisik tablet 
No
. 
Parameter Formula I Formula II Formula III Formula IV 
1 Warna 
Putih 
kecoklatan 
Putih 
kecoklatan 
Putih 
kecoklatan Putih 
2 Bau khas Aspirin Khas aspirin  Khas aspirin Khas aspirin 
3 Permukaan Halus Halus Halus Halus 
4 Bentuk Bundar Bundar Bundar Bundar 
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b. Keseragaman ukuran 
Tabel 21. Data hasil perhitungan keseragaman ukuran 
No. 
F1 F2 F3 F4 
d (cm) Tebal (cm) d (cm) 
Tebal 
(cm) d (cm) 
Tebal 
(cm) d (cm) 
Tebal 
(cm) 
1 1,22 0,515 1,22 0,505 1,22 0,51 1,22 0,525 
2 1,22 0,525 1,22 0,537 1,22 0,52 1,22 0,542 
3 1,22 0,51 1,22 0,51 1,23 0,505 1,22 0,525 
4 1,22 0,515 1,22 0,515 1,23 0,512 1,22 0,525 
5 1,22 0,510 1,22 0,502 1,23 0,52 1,21 0,515 
6 1,22 0,520 1,22 0,515 1,22 0,505 1,21 0,545 
7 1,22 0,53 1,21 0,505 1,22 0,51 1,21 0,515 
8 1,22 0,532 1,21 0,512 1,22 0,50 1,22 0,525 
9 1,22 0,535 1,21 0,52 1,23 0,55 1,22 0,535 
10 1,23 0,515 1,23 0,53 1,23 0,50 1,23 0,505 
11 1,23 0,52 1,23 0,505 1,23 0,512 1,23 0,515 
12 1,23 0,53 1,22 0,51 1,23 0,51 1,23 0,530 
13 1,22 0,52 1,22 0,512 1,20 0,517 1,22 0,535 
14 1,22 0,527 1,22 0,51 1,20 0,51 1,22 0,54 
15 1,23 0,52 1,23 0,515 1,20 0,55 1,23 0,53 
16 1,23 0,517 1,23 0,515 1,23 0,51 1,23 0,525 
17 1,23 0,545 1,23 0,517 1,23 0,517 1,22 0,535 
18 1,22 0,532 1,22 0,515 1,22 0,512 1,22 0,535 
19 1,22 0,515 1,22 0,522 1,22 0,52 1,22 0,545 
20 1,23 0,545 1,23 0,522 1,21 0,515 1,23 0,525 
Rata-
rata 1,223 0,5239 1,221 0,5147 1,221 0,5152 1,221 0,5286 
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c. Keseragaman bobot 
Tabel 22. Data hasil perhitungan evaluasi keseragaman bobot 
No
. 
Bobot tablet (g) 
F1 Penyimpangan (%) F2 
Penyimpa
ngan (%) F3 
Penyimpan
gan (%) F4 
Penyimp
angan 
(%) 
1 0,4124 1,2235 0,4139 1,4560 399,5 1,766724 418,7 2,718218 
2 0,4144 1,7144 0,4076 0,0882 426,5 4,872321 422,3 3,601393 
3 0,4045 0,7154 0,4122 1,0393 428,1 5,265746 406,3 0,32383 
4 0,404 0,8382 0,4195 2,8287 416,6 2,438005 415,6 1,957706 
5 0,4038 0,8873 0,4037 1,0442 415,5 2,167525 400,4 1,77126 
6 0,4086 0,2908 0,3994 2,0982 395,1 2,848642 421,3 3,356067 
7 0,4052 0,5436 0,4174 2,3139 392,4 3,512547 408,3 0,166822 
8 0,4003 1,7463 0,4067 0,3088 398,9 1,914258 427,2 4,803493 
9 0,4044 0,7400 0,3942 3,3728 408,7 0,495469 409,2 0,387616 
10 0,4184 2,6962 0,403 1,2158 390,5 3,979739 404,2 0,83902 
11 0,4096 0,5363 0,4053 0,6520 421,1 3,544512 395,9 2,87523 
12 0,402 1,3291 0,4239 3,9072 401,8 1,201175 394,1 3,31681 
13 0,4137 1,5426 0,3993 2,1227 398,4 2,037203 397,7 2,43364 
14 0,4026 1,1818 0,4034 1,1177 409,6 0,716771 395,8 2,89976 
15 0,404 0,8382 0,3969 2,7110 395,1 2,848642 397,2 2,5563 
16 0,4076 0,0454 0,4183 2,5345 417,7 2,708484 395,3 3,02242 
17 0,4124 1,2235 0,4009 1,7305 415 2,04458 426,2 4,558167 
18 0,4087 0,3154 0,4097 0,4265 418,2 2,83143 424,5 4,141112 
19 0,4043 0,7645 0,4186 2,6080 390,1 4,078095 396 2,85069 
20 0,4074 0,0036 0,4053 0,6520 394,9 2,89782 396,2 2,80163 
X 0,407415 0,95885 0,4079 1,7114 
406,68
5 2,708484 
407,6
2 2,569059 
 
% penyimpangan rata-rata =0,4124 -         
0,4074  
 x 100  = 1,2235  
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d. Kerapuhan  
Tabel 23. Data hasil evaluasi kerapuhan tablet 
Perlakuan Hasil uji kerapuhan F1 F2 F3 F4 
Berat 10 tablet sebelum pengujian (g) 5,1576 5,0473 5,2575 4,8105 
Berat tablet setelah pengujian (g) 4,3454 4,2354 4,2435 4,3564 
Persentase kerapuhan (%) 0,1574 0,1608 0,1928 0,094 
 
% kerapuhan = 5,1576-4,3454
5,1576
 x 100  = 0,1574  
e. Kekerasan 
Tabel 24. Data hasil evaluasi kekerasan tablet 
No. Kekerasan tablet (Kg) 
F1 F2 F3 F4 
1 4 3 4 3 
2 3 6 4 5 
3 3 4 5 5 
4 4 3 4 6 
5 5 5 3 5 
6 4 5 4 5 
X 3,83 4,33 4 4,83 
 
f. Pengukuran λmax dan pembuatan kurva baku 
Tabel 25. Data hasil pengukuran kurva baku aspirin dalam cairan lambung buatan 
pH 1,2 
Konsentrasi (ppm) Absorbansi 
6 0,200 
8 0,263 
10 0,332 
12 0,397 
14 0,469 
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y = 0.0336x - 0.0038 
R² = 0.9995 
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Gambar 5. Kurva baku aspirin dengan cairan lambung buatan pH 1,2 
 
g. Disolusi  
Tabel 26. Data hasil perhitungan disolusi formulasi 1 
Waktu 
(jam) A A< 
Jumlah 
terlarut 
(mg/900 mL) 
Fk 
Jumlah 
kumulatif 
(mg/900 mL) 
% 
terlarut 
(%) 
2 
0,2554 
0,2647 7,192 0,0399 7,192 8,99 0,2439 
0,2948 
4 
0,2792 
0,3392 9,187 0,0909 9,2269 11,53 0,3359 
0,4027 
6 
0,3782 
0,4475 12,088 0,1580            12,1789 15,223 0,5049 
0,4594 
8 
0,5637 
0,5657 15,254 0,2427 15,412 19,265 0,5513 
0,5821 
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y = 1.7259x + 5.1225 
R² = 0.9901 
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         Gambar 6. Regresi linear formulasi I kadar terdisolusi pada t (mg) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
    Gambar 7. Regresi logaritma formulasi I kadar terdisolusi pada t (mg) 
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y = 6.9549e0.1282x 
R² = 0.9991 
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  Gambar 8. Regresi eksponensial formulasi I kadar terdisolusi pada t (mg) 
 
Tabel 27. Data hasil perhitungan disolusi formulasi II 
Waktu 
(jam) A A< 
Jumlah terlarut 
(mg/900 mL) Fk 
Jumlah kumulatif 
(mg/900 mL) 
% terlarut 
(%) 
2 
0,4959 
0,5252 14,1696 0,0787 14,1696 17,712 0,5224 
0,5573 
4 
0,5240 
0,5287 14,2633 0,1579 14,342 17,625 0,5148 
0,5473 
6 
0,5232 
0,5573 15,0291 0,2413            15,187 18,837 0,5819 
0,5669 
8 
0,4649 
0,5126 13,8321 0,3181 13,7734 18,92 0,4995 
0,5735 
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y = 0.2418x + 17.065 
R² = 0.7948 
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      Gambar 9. Regresi linear formulasi II kadar terdisolusi pada t (mg) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
        Gambar 10. Regresi logaritma formulasi II kadar terdisolusi pada t (mg) 
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y = 17.095e0.0132x 
R² = 0.7929 
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          Gambar 11. Regresi eksponensial formulasi II kadar terdisolusi pada t (mg) 
 
Tabel 28. Data hasil perhitungan disolusi formulasi III 
Waktu 
(jam) A A< 
Jumlah terlarut 
(mg/900 mL) Fk 
Jumlah kumulatif 
(mg/900 mL) 
% terlarut 
(%) 
2 
0,3496 
0,3302 8,946 0,0497 8,946 11,1825 0,3044 
0,3367 
4 
0,3469 
0,2104 5,7375 0,0506 5,7872 11,5744 0,1327 
0,1518 
6 
0,5099 
0,5037 13,5937 0,1261           13,6443 17,0553 0,4051 
0,5961 
8 
0,5365 
0,4581 12,3723 0,1948 12,4984 15,623 0,4601 
0,3777 
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y = 0.9401x + 9.1582 
R² = 0.6875 
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          Gambar 12. Regresi linear formulasi III kadar terdisolusi pada t (mg) 
 
 
       
 
 
 
 
 
 
 Gambar 13. Regresi logaritma formulasi III kadar terdisolusi pada t (mg) 
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y = 9.6251e0.0695x 
R² = 0.7176 
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         Gambar 14. Regresi eksponensial formulasi III kadar terdisolusi pada t (mg) 
 
Tabel 29. Data hasil perhitungan disolusi formulasi IV 
Waktu 
(jam) A A< 
Jumlah terlarut 
(mg/900 mL) Fk 
Jumlah kumulatif 
(mg/900 mL) 
% terlarut 
(%) 
2 
0,5609 
0,5175 13,963 0,0775 13,963 17,4537 0,4124 
0,5794 
4 
0,6565 
0,5398 14,5607 0,1583 14,6382 18,2977 0,5034 
0,4595 
6 
0,5727 
0,5726 15,4392 0,2440           15,5975 19,4968 0,5522 
0,5930 
8 
0,6208 
0,6180 16,6553 0,3365 16,8993 21,1241 0,6684 
0,5650 
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y = 0.6106x + 16.04 
R² = 0.9798 
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                 Gambar 15. Regresi linear formulasi IV kadar terdisolusi pada t (mg) 
 
 
 
 
 
 
 
               Gambar 16. Regresi logaritma formulasi IV kadar terdisolusi pada t (mg) 
 
 
 
 
 
 
                
             Gambar 17. Regresi eksponansial formulasi IV kadar terdisolusi pada t (mg) 
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Lampiran.3:  
1. Gambar Umbi tire 
 
 
 
 
 
 
 
  
  
2. Hasil pengolahan umbi tire menjadi pati 
 
   
 
 
 
 
 
 
 
Gambar 19.   a. pati palas alami, b. pati talas pregelatinasi, dan c. pati talas 
pregelatinasi fosfat 
 
Gambar 18.   a. pohon umbi tire b. umbi tire yang telah dibersihkan, dan c. umbi 
tire yang telah dikupas dan dipotong kecil-kecil. 
 
b 
c 
 
 
 
 
 
 
 
 
a 
c 
b a 
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3. Hasil pengempaan tablet 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
Gambar 20.   a. tablet formulasi I, b. tablet formulasi II, c. tablet formulasi III, dan 
d. tablet formulasi IV 
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